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Het  onderwijs  in  de  algemeens  natuurkunde  van  den  zieken 
mensch  aan  ’s  Rijks  Kweekschool  voor  militaire  geneeskundigen 
te  Utrecht,  mij  door  den  Heer  Inspecteur- Gener  aal  van  de  ge¬ 
neeskundige  dienst  der  land-  en  zeemagt  opgedragen ,  noopte  mij 
om  voor  eerstbeginnenden  eene  handleiding  in  voornoemde  we¬ 
tenschap  zamen  te  stellen. 

Ten  einde  het  aanleeren  dezer  wetenschap  gemakkelijker  te 
maken ,  en  den  tijd ,  welken  bij  het  dicteren  verloren  ging  te 
kunnen  besteden  aan  eene  zóó  noodige  mondelinge  uitlegging  en 
uiteenzetting  van  de  vele  daarin  voorkomende  onderwerpen,  werd 
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het  drukken  dezer  handleiding  dringend  vereischt,  en  het  is  dan 
ook  om  deze  reden,  dat  dit  werk  op  last  van  den  Heer  Inspec- 
teur-Generaal  van  de  geneeskundige  .dienst  der  land-  en  zee- 
magt,  ten  dienste  der  kweekelingen  van  voornoemde  school,  het 
licht  ziet. 

Bestemd  om  voor  jonge  lieden,  voor  eer stheg innenden  tot  leid¬ 
draad  te  strekken,  moest  zij  slechts,  zoo  kort,  maar  zoo  zake¬ 
lijk  mogelijk ,  datgene  bevatten wat  als  de  grondslag  van  de 
wetenschap  moet  beschouwd  worden,  terwijl  door  het  mondeling 
onderwijs  de  leemten  en  de  mogelijke  meervoudige  beschouwings¬ 
wijzen  van  verreweg  de  meeste  onderwerpen  moeten  worden  aan¬ 
gevuld  en  toegelicht. 

Het  komt  mij  voor,  dat  in  een  vak,  waarin  zeer  uiteenloo- 
pende  theoriën  omtrent  de  meeste  onderwerpen  kunnen  verdedigd 
worden,  eene  critische  beschouwing  voor  leerlingen  minder  dien¬ 
stig  is ,  en  dat  de  grondslag ,  bij  hen  te  leggen, ,  zoo  apodictisch 
mogelijk  behoort  te  zijn. 

De  critische  beschouwingswijze ,  hoe  gepast  ook ,  en  hoezeer 
verpligtende  voor  den  wetenschappelijk  reeds  gevormden  arts , 
is  voor  eerstbeginnenden  verderfelijk. 
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Zy  leidt  tot  tivijfeling ,  deze  tot  een  medisch  ongeloof  en  het 
is  mijne  meening ,  dat  ook  dit  medisch  ongeloof  een  kanker  is , 
welke  aan  de  gelukkige  uitoefening  der  geneeskunde  knaagt. 

De  bemoeijingen  van  vele  voorname  mannen  in  deze  en  in 
de  met  haar  verwante  wetenschappen,  zijn  zeer  belangrijk  en 
verblijdende  in  de  toekomst. 

Zoo  voortgaande  zal  het  tijdstip  weldra  naderen ,  waarin  eene 
gelouterde,  algemeene  natuurkunde  van  den  zieken  mensch  zal 
kunnen  geleverd  worden.  Vele  bouwstoffen  daartoe  zijn  reeds 
gereed,  anderen  worden  in  gereedheid  gebragt. 

In  den  geest  van  het  bovenstaande,  naar  mijne  overtuiging  en  vol¬ 
gens  mijn  beste  weten  handelende ,  heb  ik,  daar,  waar  ik  zulks  ver¬ 
meende  te  kunnen  doen,  van  deze  bouwstoffen  gebruikt  gemaakt 
en  heb  van  de  vele  door  mij  geraadpleegde  schrijvers  datgene  over¬ 
genomen,  wat  mij  toescheen  het  meest  tot  het  voorgenomene  doel, 

eenvoudigheid,  duidelijkheid,  zakelijkheid  en  waarheid  te  leiden 
«■  \ 

Eene  opgave  der  verschillende  schrijvers,  welke  over  dit  on¬ 
derwerp  handelen  en  door  mij  gei'aadpleegd  zijn ,  zoude  mij  te 
verre  leiden;  reeds  hier  en  daar  zijn  zij  in  den  lext  door  mij 
aangegeven  geworden . 
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Het  zij  genoeg,  onder  de  nieuweren,  als  de  voornaams  ten , 
op  te  noemen  albers  (Dr.  j.  fr.  h.  albers  ,  Handbuch  der  all- 
gemeinen  Pathologie,  1844),  budge  (Dr.  j.  budge,  Allgemeine 
Pathologie  als  Erfahrungswissenschaft  basirt  auf  Physiologie, 
1845),  henle  (Dr.  j.  henle  ,  Handbuch  der  rationellen  Patho¬ 
logie,  1846—1850),  töltényi  (Dr.  s.  a  töltényi,  Pathologia 
et  Therapia  generalis  medico  chirurgica,  1843)  en  wunderlich 
(Dr.  c.  a.  wunderlich,  Handboek,  der  Pathologie  en  Therapie, 
in  het  Neder duitsch  overgebragt  door  g.  l.  h.  ellerman  en  j.  h. 
JANSEN,  1849). 

Bij  de  behandeling  van  enkele  heelkundige  grondvormen  van 
ziekten  heb  ik  het  practisch  handboek  der  klinische  heelkunde, 
door  de  HH.  f.  w.  krieger  en  m.  polano  geraadpleegd  en  vooral 
gebruik  gemaakt  van  het  heelkundig  dictaat  van  den  Heer  kerst, 
eerste  officier  van  gezondheid  aan  voornoemde  kweekschool,  die 
mij  hetzelve  welwillend  ten  gebruike  heeft  afgestaan. 


UTRECHT , 
Mei  1850. 


L.  F.  PERSILLE. 


I  N  H  O  U  D. 


INLEIDING . Blz.  1 

A.  Bepaling  van  het  onderwerp .  »  — 

B.  Hulp-wetenschappen . »  2 

HOOFD  INDEELING  VAN  DE  ALGEMEENE  NATUURKUNDE  VAN  DEN 

ZIEKEN  MENSCH .  »  5 

I.  DE  ALGEMEENE  LEER  VAN  HET  ZIEK  ZIJN  (N0S0L0GIA  GENERALIS 

S.  PATHOLOGIA  STRICTE  DICTA) .  »  6 

EERSTE  ONDERAFDEELING. 

Begrip  van  ziekte . »  — 

TWEEDE  ONDERAFDEELING. 

Over  de  natuur  of  het  wezen  van  ziekte .  »  8 

DERDE  ONDERAFDEELING. 

De  algemeene  eigenschappen  van  ziekte.... .  »  13 

1°.  Begrenzing  der  ziekten  in  de  ruimte . »  14 

1) .  Verstrooid  voorkomende  ziekten .  »  — 

2) .  Volksziekten .  »  _ 

a.  Algemeen  heerschende .  »  — 

b.  Inheemsche . »  16 

2°.  De  begrenzing  van  het  ziekte-proces  in  hel  ligchaam .  s>  — 

1) .  Plaatselijke  ziekten .  »  1 

2) .  Algemeene  ziekten .  ),  _ 


a.  Uitbreiding  eener  ziekte  door  gelijkheid  en  door  nabuurschap  van 

weefsel .  })  18 

b.  Uitbreiding  of  voortplanting  van  het  ziekte-proces  op  vdn  het  oor¬ 
spronkelijk  aangedane  deel  verwijderde  deelen 


X 


INHOUD. 


a) .  Door  ongelijkheid  van  weefsel . . . 31z.  18 

b) .  Door  het  tegelijker  tijd  inwerken  van  ziekte -oorzaken  op  van 

elkander  verwijderde  punten  des  ligchaams .  19 

c) .  Door  medclijdensckap .  8  ^ 

d) .  Door  een  zoogenaamd  zwak  ligchaams-deel  .  »  24 

3°.  De  verloop-orde  der  ziekt e-v er schijnselen  (ryihmus) .  »  25 

1) .  Geregelde  verloop-orden .  8  ^ 

2) .  Ongeregelde  verloop-orden .  n 

4°.  De  verloop-wijze  der  ziekten  (typus) .  . .  » 

1) .  Aanhoudende  verloop-wijze .  8 

o  O 

2) .  Tusschenpoozende  verloop-wijze .  8  ° 

5°.  De  ontwikkeling  der  ziekten . * .  8  34 

1).  a.  Tijdperk  der  voorboden .  11  ^5 

b.  Begin  der  ziekte . * .  8 

2).  Toenemings-tijdperk . . . . . .  » 

3) .  Hoogste  stand  der  ziekte . 8 

4) .  Afneming  der  ziekte . 8 

5) .  a.  Einde  der  ziekte .  11  37 

b.  »  van  het  ziek  zijn .  * 

6°.  Oorsprongs-verhouding  der  ziekten .  »  38 

1) .  a.  Erfelijke  ziekten . . .  8 

b.  Aangeborene  ziekten  . . * .  8  39 

c.  Verkregene  ziekten .  »  — 

2) .  a.  Oorspronkelijke  ziekten . #  — 

b.  Gevolg-ziekten .  8  — 

c.  Na-ziekten . 8  — 

d.  Wederingestorte  ziekten . »  — 

e.  Terugkeerende  ziekten .  »  40 

7o,  De  duur  der  ziekten . . . .  >'  — 

1) .  Snel  verloopende  ziekten .  »  — 

2) .  Slepende  ziekten . »  41 

8°.  De  zetel  der  ziekten . . .  »  — 

1) .  a.  Inwendige  ziekten . j>  — 

b.  Uitwendige  ziekten .  »  — 

c.  Teruggetredene  ziekten . . .  '»  — 

2) .  a.  Vastzittende  of  blijvende  ziekten . \ .  »  42 

b.  Rondtrekkende  of  wandelende  ziekten . * .  »  — 

3) .  a.  Eigenlijdige  ziekten .  »  — 

b.  Medelijdende  ziekten . »  — 

c.  Yerschijnsel-ziekten . »  — 


I  N  II  O  U  D. 


XI 


9‘>.  De  aard  der  verschijnselen ,  waaronder  zich  ziekten  voordoen. ...  Bh.  43 

1) .  a.  Ziekten  met  vermeerderde  werkdadigheid . . .  »  — 

b.  Ziekten  met  verminderde  werkdadigheid .  »  — 

2) .  a.  Ligte  of  geringe  ziekten .  »  — 

b.  Zware  of  gewigtige  ziekten .  »  — 

3) .  a.  Goedaardige  ziekten . »  44 

b.  Kwaadaardige  ziekten .  »  — 

4) .  a.  Heilzame  ziekten .  »  — 

b.  Gevaarlijke  ziekten .  »  — 

c.  Doodelijke  ziekten .  »  — 

a) .  Volstrekt  doodelijke  ziekten .  »  45 

b) .  Op  zich  zelve  doodelijke  ziekten....  . .  i>  — 

c) .  Door  toeval  doodelijke  ziekten .  »  — 

10°.  De  zamengesteldheid  der  ziekten . . .  » 

1) .  Eenvoudige  ziekten .  h 

2) .  Zamengestelde  ziekten .  1  46 

3) .  Verwikkelde  ziekten .  A 

4) .  Vereen igde  ziekten .  »  4  / 

llo.  Be  uitgangen  der  ziekten . .  »  — 

1) .  Herstelling. .  *  — 

2) .  Overgang  in  eene  andere  ziekte .  i'  53 

3) .  Dood . . . .  w 

II.  DE  LEER  VAN  DE  OORZAKEN  VaN  ZIEKTEN  IN  HET  ALGEMEEN  (AET10- 

LOGIA  PATH0L0G1CA  GENERALIS) .  »  58 

Alge  m  eene  verdeeling  en  beschouwing  der  zi  e  k  t  e-o  o  r  z  a  ke  n  i>  — 

1°.  De  v  oorl  es  chikt-makend  e  of  voorbeschikkende  oorza¬ 
ken  (causae  praedisponentes) .  . .  »  59 

2°.  Be  voorb  e  schiktheid  of  de  aanleg  (praedispositio) .  »  — 

1).  Natuurlijke  of  notmale  aanleg .  »  — 

A.  De  ligekaamsbouw .  »  60 

B.  Het  temperament.. . * .  »  61 

a) .  Het  bloedrijke  temperament .  >•  — 

b) .  »  zenuw-  »  »  — 

c) .  x>  lymphatische  »  »  62 

C.  De  eigenaardige  prikkel-vatbaarheid  (idiosyn- 

crasia) .  »  — 

D.  Het  ligchaamsgestel  (constitutio) .  »  — 

a) .  Het  krachtvol  ligchaamsgestel .  »  63 

b) .  Het  zwakke  ligchaamsgestel .  >'  — 

E.  De  leeft  ij  d . »  — 


XII 


INHOUD. 


a) .  Terstond  na  de  geboorte . 

b) .  Bij  de  eerste  tandwording . 

c) .  Na  de  tandwisseling . 

d) .  De  zich  ontwikkelende  manbaarheid.. . 

e) .'  Het  begin  van  den  rnannelijken  leeftijd . 

f) .  De  ouderdom . 

F.  Het  geslacht . 

G.  Het  ras . . *  •  • ' . 

H.  De  gewoonte . 

2).  De  ziekelijke  of  abnormale  aanleg  tot  ziekten . . . 

a.  Ziekelijke  aanleg  door  overerving . 

b.  »  »  door  gewijzigde  binnen-baarmoederlijke  ontwikkeling 

c.  Ziekelijke  aanleg  door  voorafgegane  ziekten . . 

d.  Later  verkregen  ziekelijke  aanleg.  . . 


Blz.  63 
»  64 

»  64 

»  65 

»  66 

»  67 
»  68 
»  69 

»  — 
i»  70 
»  '  — 

»  — ■ 


Het  eigenaardig  zie  kei  ij  k  uitwendig  voorkomen  (ha¬ 


bitus  morbosus) . . . 

A) .  Het  tot  beroerte  voorbeschikkend  eigenaardig  uitwendig  voorkomen.  » 

B) .  Het  tot  longtering  voorbeschikkend  eigenaardig  uitw.  voorkomen  » 

C) .  Het  eigenaardig  uitwendig  voorkomen  ,  hetwelk  aanleiding  geeft 

tot  het  ontstaan  van  ziekten,  het  gevolg  van  cachexiën . » 

aa.  Het  aderlijk  eigenaardig  uitwendig  voorkomen .  » 

bb.  »  weiaardig  »  »  »  . 

cc.  »  klier  ziek  »  »  »  .  10 

dd.  »  jichtaardig  »  »  »  .  y> 

3°.  De  ziekte- op  wekkende  of  gelegen  hei  d-g  ev  en  de  oor¬ 
zaken  (causae  excitantes  sive  occasionales) .  >' 

1) .  Inwendige . . . >J 

a.  Reeds  bestaande  ziekten . . . 

b.  Voortbrengselen  van  ziekten . .  •  •  •  >: 

a) .  Vlugtige  smetstoffen . * 

b) .  Vaste  smetstoffen  . . . . *  • 

c.  Somatische  invloeden .  >: 

d.  Psychische  invloeden .  * 

nt 

2) .  Uitwendige .  1 


71 

72 

73 

74 

75 

76 

77 

78 
80 

81 


82 


85 

86 
87 


III.  DE  LEER  DER  VERSCHIJNSELEN  VAN  ZIEKTEN  IN  HET  ALGEMEEN 
(S YMPTOMATOLOG  IA  GENERALIS) . 


inleiding  . 

Bepaling  en  verdeeling  der  verschijnselen 

1°.  Noodzakelijke  toevallen. . .  • 

2°.  Niet  noodzakelijke  toevallen . 


» 

» 

» 


90 

91 


INHOUD. 


XIII 


ZIEKTE-VERSCHIJNSELEN  IN  DE  VERRIGTINGEN ,  WELKE  DIENEN  TOT  IN 

STAND  HOUDING  VAN  HET  VOORWERP . Bh.  92 

I.  ZIEKTE-VERSCÜIJNSELEN  IN  DE  V O ED ING S -V E R R I GT 1  N G  .  .  .  .  )>  — 

I 

I.  ZIE KTE- VERSCHIJNSELEN  IN  DE  SPIJSVERTERING .  )>  - 

I.  Voeding  s-on  waringen  of  begeerten .  »  — 

1°.  De  eetlust . »  — 

1) .  Vermeerderde  eetlust . »  — 

2) .  Verminderde  eetlust .  »  93 

3) .  Gewijzigde  eetlust . . .  »  — 

2°.  Dc  dorst . »  94 

1) .  Vermeerderde  dorst .  »  — 

2) .  Verminderde  dorst .  »  — • 

3) .  Gewijzigde  dorst .  »  95 

II.  Ziekt  e-v  erschijnselen  in  de  onwillekeurige  bewegin¬ 
gen  van  liet  s'p  ij  s  v  erterin  g  s-k  a  n  a  al .  »  — 

1°.  Afwijkingen  in  de  beweging  van  de  heel  en  den  slokdarm .  »  — 

Afwijkingen  in  het  slikken .  »  — 

2°.  Afwijkingen  in  de  beweging  van  de  maag .  t>  97 

1) .  De  maagkramp .  »  — 

2) .  Het  oprispen . . . »  — 

3) .  De  walging . »  98 

4) .  Het  braken .  »  99 

5) .  Het  herkaauwen .  »  100 

3°.  Afwijkingen  in  de  beweging  der  darmen . «  — 

1) .  Vermeerderde  beweging .  »  101 

2) .  Verminderde . »  — 

II.  DE  ZIEKTE-VERSCHIJNSELEN  IN  HET  BLOED .  »  102 

1°.  Physische  afwijkingen . »  — 

A.  Afwijkingen  in  omvang .  d  — 

a.  Uitzetting .  »  • — 

b.  Vermindering  in  omvang . »  * — 

B.  Afwijkingen  in  kleur .  i>  103 

C.  »  in  lijvigheid .  »  104 

D.  »  in  reuk .  »  — 

E.  »  in  smaak .  »  — 

F.  »  in  soorlelijk  gewigt . »  105 

G.  »  in  warmtegraad .  — 

H.  »  in  het  stollen . . .  »  — 

De  ontslckingshuid  of  korst .  »  107 

2°.  Scheikundige  afwijkingen  in  het  bloed .  d  108 


XIV 


I  N  II  O  U  D. 


1) .  Verandering  in  de  normale  bestanddeelen . . . lik. 108 

A.  Vezelstof .  »  - — 

B.  Eiwitstof .  »  110 

C.  Bloedrood,  bloed-ligchaampjes .  »  111 

D.  Vetten . ■ . . . »  113 

E.  Ijzer .  »  114 

F.  Water .  i>  115 

G.  Zouten .  »  116 

2) .  Afwijkingen  in  de  zamenstelling  des  llocds ,  door  de  bijmenging 

van  aan  hetzelve  vreemde  stoffen . »  — 

III.  ZIEKTE- VERSCHIJNSELEN  IN  DEN  BLOEDSOMLOOP... .  »  117 

I.  Afwijkingen  in  de  verrigting  van  het  hart .  »  118 

1°.  Subjectieve  toevallen .  »  — 

2°.  Objectieve  verschijnselen . »'  119 

1) .  Bij  betasting  van  de  hartstreek .  »  — 

2) .  Bij  beschouwing  van  de  »  »  120 

3) .  a.  Ruischende  geluiden  uit  het  hart .  »  121 

b.  »  geluiden  uit  de  slagaderen . •  .  »  — 

c.  Geluiden  uit  het  harten-zakje.  . .  »  122 

II.  Afwijkingen  in  de  verrigting  der  bloedvaten .  »  123 

1°.  Afwijkingen  in  de  verrigting  der  slagaderen .  »  — 


1) .  Met  betrekking  tot  de  kracht,  waarmede  de  slagader  zich  zamentrekt.  » 

2) .  Met  betrekking  tot  de  snelheid  van  zamentrekking  van  de  slagader 

bij  eiken  polsslag  en  het  aantal  polsslagen  binnen  eene  bepaalde 


tijdruimte .  »  125 

3) .  Met  betrekking  tot  den  meerderen  of  den  minderen  omvang  van  de 

slagader . . . .  »  126 

4) .  Met  betrekking  tot  de  regelmaat  der  polsslagen .  »  128 

2°.  Afwijkingen  in  de  verrigting  der  aderen... .  »  130 

IV.  ZIEKTE -VERSCHIJNSELEN  IN  DE  ADEMHALING . ))  131 

I.  Zie  kei  ij  ke  ontwaringen . »  — 

1°.  Begeertenaar  lucht,  borst-beklemdheid,  angst,  luchthonger .  .  .  »  — 

2°.  Pijn  bij  de  ademhaling . »  132 

II.  Ziekelijke  terugkaatsing-bewegingen  in  de  adem- 

halings-werktuigen . »  133 

1°.  De  hoest . »  — 

2°.  Het  schrapen . »  134 

3°.  Het  niezen . »  — 

4°.  Het  geeuwen . »  135 

5°.  De  hik . * .  »  — 

6°.  Het  zuchten .  »  136 


I  N  HOU  D. 


XV 


7°.  Het  lagchen . Blz.  136 

8°.  Het  weenen.  .  . . »  137 

III.  Ziekte-verschijnselen  in  hel  werktuiglijke  der 

ademhaling . . . : .  »  — 

1°.  Afwijkingen  in  de  bewegingen  van  de  borstkas  bij  de  ademhaling .  »  — ■ 

1) .  De  korte  ademhaling . . .  »  — 

2) .  De  diepe  ademhaling . . .  »  138 

3) .  De  onvolkomene  ademhaling.. .  »  — 

2°.  Afwijkingen  in  de  ademhaling s- geluiden .  )>  139 

1) .  Ademhalings-geluiden . »  140 

a.  Longen-ademhalings-geluid . »  — 

b.  Ziekelijk  luchtpijpstak-ademhalings-geluid .  »  141 

c.  Flesschen.geluid . »  142 

d.  Onbepaalde  ademhalings-geluiden .  »  — 

2) .  Reutel-geluiden .  »  143 

a) .  Kleinblazig  of  knetterend  cel-gereutel . . . . . .  »  144: 

b) .  Slijm-gereutel .  »  — 

c) .  Gonzend  of  snorrend  gereutel .  »  — 

d) .  Fluitend  of  sissend  »  . . * .  »  145 

e) .  Grootblazig  cel-gereutel  of  gekraak..  . .  — 

3) .  Mèdeklinkende  reutelgeluiden . »  — 

4) .  Wrijvingsgeluiden  uit  de  borstvliezen . »  — 

3° .  Afwijkingen  in  de  geluiden  bij  den  aanslag  van  de  borstkas . .  ..  »  146 

IV.  Afwijkingen  in  het  scheikundige  der  ademhaling.  »  147 

V.  ZIEKTE- VERSCHIJNSELEN  IN  DE  VOEDING .  »  149 

I.  De  gelijkmaking.... .  »  — ■ 

II.  Ziekelijke  vorming  en  herstelling .  »  151 

1°.  Afwijkingen  in  de  vorming  en  herstelling  van  stoffen  ,  welke  in  den 

normalen  toestand  uit  het  bloed  gevormd  worden .  »  — 

A.  Het  vet . >*  — 

a.  Vermeerdering . ^  — 

b.  Vermindering.. . »  152 

B.  Onbewerktuigde  bestanddeelen  der  beenderen .  »  153 

a.  Vermeerdering . . . .  a  — 

b.  Vermindering .  >'  154 

G.  Spierzelfstandigheid .  *  — 

D.  Hoornstofweefsels .  w  — 

a.  Opperhuid .  »  ■ — 

b.  Epithelium .  M  155 

c.  Haar . »  — 

d. , Nagels . »  — 


XVI 


INHOUD. 


E.  Lijmgevende  weefsels . . . Blz.156 

2°.  Afwijkingen  in  de  voeding ,  door  de  vorming  van  stoffen  ,  welke 
tot  den  normalen  toestand  niet  vereischt  worden .  »  — . 

a.  Suiker . . .  »  — 

b.  Zuringzuur . . .  »  ]  57 

III.  Ziekte-verschijns  elen  in  de  af-  en  uitscheidingen.  >>  — 

1°.  D  e  afscheidingen .  »  158 

A.  Het  speeksel .  »  — 

B.  Het  maagsap .  »  159 

G.  De  gal . . .  »  161 

D.  Het  alvleeschsap .  »  163 

E.  Het  slijm .  »  — 

F.  De  tranen. . .  »  165 

2o,  De  uitscheidingen . . .  »  166 

A.  De  pis .  »  — 

1).  Afwijkingen  in  zamenstelling .  »  167 

A).  Afwijkingen  in  de  stoffen,  welke  in  de  zamenstelling  van  de  nor¬ 
male  pis  treden . . . . .  »  — 

a.  Water .  »  . — 

b.  Pisstof . »  168 

c.  Piszuur .  »  169 

d.  Paarden-piszuur .  »  171 

e.  Melkzuur .  j>  — 

f.  Zouten . » 

g.  Slijm .  »  172 

B).  Afwijkingen  in  de  pis,  door  de  aanwezigheid  van  stoffen,  welke  er 

niet  normaal  in  voorkomen . »  — 

a.  Bewerktuigde  stoffen .  »  — 

a) .  Suiker .  »  173 

b) .  Eiwit .  <(  _ 

c) .  Vezelstof .  »  174 

d) .  Bloed .  »  — 

e) .  Etter .  »  — 

f) .  Vocht  van  de  voorstanderklier .  »  175 

Zaad . »  _ 

h) .  Maden  en  andere  dieren .  »  — 

i) .  Bestanddeelen  van  de  gal .  »  176 

k).  y>  van  de  bewerktuiging  der  nieren .  »  — 

b.  Oxyden ,  zuren,  enz .  »  177 

a) .  Blaas-oxyde .  »  

b) .  Pis-oxyde  .  . . »  — 


INHOUD.  XVII 

'  .  c).  Zuringzuur  ........  - . Blz.  177 

d) .  Koolzuur .  ft  178 

e) .  Toevallig  gebruikte  vergiften .  »  — 

2).  Physischc  afwijkingen  in  dc  pis .  »  — 

a.  Afwijkingen  in  de  kleur .  »  179 

b.  Afwijkingen  in  den  reuk . . .  »  — 

c.  »  in  de  hoeveelheid .  »  180 

d.  Afwijkingen  in  het  soortelijk  gewigt. . .  »  181 

Zie  kte-ver  sc  h  ij  ns  el  en  in  de  pisloozing .  ft  — 

a.  Belette  afvloed .  »  — 

b.  Belette  terughouding .  »  182 

B.  De  huid-uitwaseming .  »  — 

a.  Afwijkingen  in  hoeveelheid . ft  — 

b.  ft  in  hoedanigheid . ft  184 

G.  De  drekstolfen . ft  185 

a.  Afwijkingen  in  hoeveelheid .  »  — 

b .  »  in  vorm .  »  186 

c.  »  in  kleur . ft  — 

d.  ft  in  reuk .  »  187 

e.  »  in  zamenstelling.  .  . .  »  188 

Ziekte-v  erschij  ns  e  len  in  de  dr  eklo  o  zin  g .  »  189 

D.  Het  oorsmeer .  »  191 

E  .  Gazen  of  luchtsoorten- . »  192 

F.  Aanhangsel .  »  194 

1°.  Ziekie-verschijnselen  in  de  dierlijke  warmte ,  als  gevolg  van  ccnc 

ziekelijke  voeding . »  — 

2°.  liet  zoogenaamd  lichten  (phosphorescer en) .  »  195 

3°.  Afwijkingen  in  levens-cigenschappen  der  huid .  »  196 

4°.  Afwijkingen  in  de  kleuring  der  huid .  »  197 

II.  ZIEKTE  -  VERSCHIJNSELEN  IN  DE  DIERLIJKE  VERRIG- 

tingen .  »  200 

I.  afwijkingen  in  de  iigchamelïjke  (somatische)  dierlijke  verrig- 

TINGEN .  » 

I.  AFWIJKINGEN  IN  TIET  ALGEMEEN  ONTWARINGS-  EN  BEWEGINGS- VERMOGEN .  ...  ft  — 

I.  Afwijkingen  in  het  gevoel . »  — 

1°.  Af  wij  kin  g  en  in  het  alg  eme  ene  gevoel .  »  — 

1) .  Verhoogd  gevoel . »  — 

2) .  Verminderd  gevoel .  ft 

3) .  Gewijzigd  gevoel . . . '.  . .  »  201 

2° .  A  f  w  ij  kin g  en  in  het  hij  zond  er  of  spe  ex  fi  e  k  g  e- 

voel .  »  203 


XVI II 


INHOUD. 


A .  Het  gczigt . . . . . . . .  . .  . . Blz.  203 

* 

a.  Verhoogde  gevoeligheid . .  .  »  — 

b.  Verminderde  i>  .  — 


e.  Wijzigingen  in  bet  ontwarings-vermogen  van  het  netvlies....  »  205 


a) .  Grootte,  vorm  en  gedaante .  j>  — 

b)  .  Kleuren . »  — • 

c) .  Aantal . * . »  206 

B .  Het  gehoor . . .  »  208 

a.  Scherpte  des  gehoors .  »  — 

b.  Hardhoorenheid,  doofheid.  . .  »  209 

c.  Wijzigingen  in  het  gehoor . i>  — 

C .  De  smaak .  . . . .  »  210 

a.  Verhoogde,  verfijnde  smaak .  »  — 

b.  Verminderde;  verloren  smaak .  »  — 

c .  Gewijzigde  smaak . »  — 

D.  De  reuk .  »  211 

a.  Verfijnde,  verhoogde  reuk .  »  — 

b.  Verminderde,  verloren  reuk . »  — 

c.  Gewijzigde  reuk .  i>  - — 

E.  De  tastzin . - . . .  »  212 

a.  Verfijnde .  »  — 

b.  Verminderde  of  verlorene .  »>  — 

c.  Verkeerde  of  valsche  tastzin . •.  .  . .  »  - — 

II. Afwijkingen  in  de  bewegingen . . .  »  213 

lo.  Vermeerderde  beweging  in  de  willekeurige  spieren .  »  — 

2°.  Verminderde  beweging .  »  215 

Afwijkingen  in  den  stand . »  217 

»  in  den  gang . »  — 

i>  in  de  ligging .  »  — 

III. Ziekte-verschijnselen  in  de  stem  en  de  spraak .  »  218 

1°.  Ziekte-verschijnselen  in  de  stem . »  — 

1) .  Verlies  van  stem . )>  — 

3).  Wijzigingen  in  de  stem .  »  219 

2°.  Ziekte-verschijnselen  in  de  spraak .  »  221 

1)  .  Stomheid . »  222 

2)  .  Verkeerde  spraak . »  — 

II.  AFWIJKINGEN  IN  HET  BEWUSTZIJN . .  »  223 

.  1°.  Duizeligheid . »  — 

2o .  Bewusteloosheid .  i'  224 

3°.  Flaauwte . »  225 

4° .  Slaap . . . . . . . .  .  «  226 


INHOUD. 


XIX 


Te  lang  aanhoudende  slaap . .  .  BIz.226 

Slapeloosheid .  »  227 

Slaapwandelen. . . »  — 

Magnetische  slaap . .  . .  »  228 

I.  AFWIJKINGEN  IN  DE  VERSCHIJNSELEN  DEP.  ZIELSVERRIGTINGEN .  a  229 

1°.  Met  verhoogde  werkdadigheid .  »  — 

1)  .  Ongewone  ‘verstands-scherpte .  »  — 

2) .  Verhoogde  verbeeldingskracht . . .  »  230 

3)  .  Vrolijkheid,  opgeruimdheid .  »  — 

2°.  Met  verminderde  werkdadigheid .  »  231 

1) .  Yerstandszwakte .  »  — 

2)  .  Stoornissen  in  het  geheugen .  »  — 

3)  .  Angst .  »  233 

4)  .  Vrees . »  — 

5) .  Verdrietigheid . . . »  234 

3°.  Met  wijziging  in  werkdadigheid .  »  — 

1)  .  Het  ijlen .  »  — 

2) .  De  razernij  of  dolheid . •  .  .  »  235 

3) .  De  waanzin  of  gekheid . »  236 

4)  .  De  eenzijdige  waanzin  . .  »  — 

5)  .  De  zwaarmoedigheid . »  237 

*  f  ,  ,  *  ♦  *  .  . .  \ 

ZIEKTE- VERSCHIJNSELEN  IN  DE  VERRIGT1NGEN ,  WELKE  DIENEN  TOT 

INSTANDHOUDING  VAN  DE  SOORT .  »  239 

I.  AFWIJKINGEN  IN  HET  ALGEMEENE  GEVOEL  DER  GESLACHTSWERKTDIGEN  — 

AFWIJKINGEN  IN  DE  TEELDRIFT .  »  — 

1)  .  Ziekelijk  verhoogde  teeldrift . i*  — 

2)  .  »  verminderde  »  »  240 

3) .  Ontaarde  teeldrift . a  — 

II.  AFWIJKINGEN  IN  DE  BEWEGINGEN  DER  GESLACHTSWERKTDIGEN .  »  241 

I.  BIJ  DEN  MAN.. .  »  — 

1°.  Afwijkingen  in  de  beweging  der  roede . . . .  »  — 

1)  .  Vermeerderde  beweging .  )>  — 

2) .  Verminderde  »  .  »  — 


2°.  Afwijkingen  in  de  beweging  van  den  balzak  en  der  ballen.  .  »  — 
3°.  Afwijkingen  in  de  werking  van  de  zaadblaasjes  en  van  het 


afvoerende  vat .  »  213 

II.  BIJ  de  vrouw . . .  ))  — 

1°.  De  schee  de .  »  — 

2°.  De  baarmoeder . . . .  .  »  — 

3°.  De  Faloppiaansche  buizen . .  »  — 


XX 


INHOUD. 


III.  AFWIJKINGEN  IN  DE  AF-  EN  UITSCHEIDINGEN  DER  GESLACHTSWERK- 


TUIGEN . Bïz.247 

I.  BIJ  DEN  MAN .  »  — 

1°.  Afscheiding  in  de  ballen . »  — 

2°.  Afscheiding  in  de  voorstanderklier .  »  — 

II.  BIJ  de  vrouw .  »  248 

1°.  De  maandstonden . »  — 

2°.  Het  eitje .  »  251 


AANHANGSEL. 

Afwijkingen  in  de  afscheiding  van  de  melk 


»  252 


IV.  DE  LEER  VAK  DEN  OORSPRONG  EN  DE  EIGENSCHAPPEN  DER 

VERSCHILLENDE  GRONDVORMEN  VAN  ZIEKTEN  (PATHOGENIA).  x,  255 


I.  GRONDVORMEN  VAN  ZIEKTEN  IN  HET  ZENUWLEVEN .  »  256 

1°.  A.  De  verhoogde  'prikkeling . »  257 

B.  De  verhoogde  prikkel-vatbaarheid .  »  259 

2°.  A.  De  verminderde  prikkeling .  »  262 

B.  De  verminderde  prikkel-vatbaarheid .  >•>  264 

3° .  De  zenuwpijn . . .  »  267 

4°.  De  kramp . .  »  270 

5°.  De  verlamming . .  »  273 

6°.  De  koorts .  »  276 


II.  GRONDVORMEN  VAN  ZIEKTEN  IN  HET  BLOED  VA  AT-LE  VEN .  »  281 

I.  grondvormen  van  ziekten  in  de  verrigting  der  bloedvaten .  »  282 

1°.  De  bloedsaandrang  en  de  bloedsophooping .  »  — 

2°.  De  bloedvloeijing . . .  »  287 

3°.  De  ontsteking . - .  »  294 

Uitgangen  der  ontsteking . .  »  304 


1).  Omniddellijk  betrekking  hebbende  tot  het  wezen  der  ontsteking  in  haar 


geheel . . . 

A.  De  verdeeling . 

B.  De  ontstekingaardige  versterving . 

2).  Gevolgen  van  de  uitzweeting. . .  . . 

A.  Oplossing . • . 

B.  Yerettering . . . 

C.  Verzwering.  . . . . 

D.  Overgang  in  bewerktuiging . 

II.  GRONDVORMEN  VAN  ZIEKTEN  IN  DE  GESTELDHEID  DES  BL0ELS. 

1°.  Afwijkingen  in  hoeveelheid . . 


i>  — 

»  — 

»  305 
»  306 
»  — 

)>  307 
»  313 
»  315  * 
»  318 


IN  11  OUD. 


XXI 


1) .  Volbloedigheid . . . 

2)  .  Bloedgebrek . . 

2°.  Afwijkingen  in  hoedanigheid . 

III.  GRONDVORMEN  VAN  ZIEKTEN  IN  DE  VOEDING 


Blz.319 
»  321 
»  324 

»  330 


I.  DE  OVERVOEDING . 

II.  DE  MINDER-VOEDING . 

III.  DE  GEWIJZIGDE  VOEDING . 

1°.  De  verharding . 

2° .  De  verweeking . . . 

3°.  De  verzwering . 

De  zweeren . . . 

4°.  De  versterving . . . . . . 

IV.  DE  NIEUWE  VORMING . 

1°.  Normale  nieuwe  vorming . 

1) .  Likteekenvorming . . . 

2) .  Herstelling  van  verlorene  deelen . 

2°.  Verkeerde  nieuwe  vorming . . . 

1) .  Voortbrengselen,  welke  met  reeds  in  het  ligchaam  bestaande 

overeenkomen. . 

2)  .  Voortbrengselen ,  welke  geheel  en  al  afwijken  van  de  reeds 

in  het  ligchaam  aanwezige  weefsels . 

A.  Met  het  ligchaam  verbondene  (gezwellen) . 

B.  Vrije  of  zelfstandige . 

a).  Onbewerktuigde  (steenen) . . . 

b).  Bewerktuigde  (woeker-wezens) . 

aa.  Plantaardige . . . 

bb.  Dierlijke . 

aa).  Ingewands-wormen . 

a .  Ronde  wormen . 

ft.  Zuig-  of  egelwormen . 

y .  Band-  ,  nest-  of  lintwormen . 

ó' .  Blaaswormen. . . . . 

bb) .  Dieren ,  welke  op  de  oppervlakte  des  ligchaams 

of  in  deszelfs  onmiddellijke  nabijheid  leven . 

a.  Afgietseldiertjes . 

ft.  Gelede  dieren . 

IV.  GRONDVORMEN  VAN  AFWIJKINGEN  IN  DEN  VORM  EN  IN  DE 
BETREKKELIJKE  LIGGING  DER  DEELEN . 


»  331 
»  333 
»  335 
»  — 
336 
»  339 
»  340 
»  342 
»  346 
»  • — 
»  347 
»  — ■ 
»  349 


»  351 
»  — 
»  354 
»  — 
ft  355 
t  356 
»  358 
j>  — 
»  359 
»  360 
»  — 
»  362 

»  363 
»  364 
»  — 

»  368 


«  — 

»  369 


I.  AFWIJKINGEN  IN  DEN  VORM  DER  DEELEN 

1°.  Verwijdingen  of  uitzettingen  . . 


XXII 


INHOUD. 


2°.  Zwellingen . . . .  Blz.371 

3°.  Vernaauwingen .  »  375 

4°.  V  ergroeijingen .  »  378 

II.  AFWIJKINGEN  IN  DE  BETREKKE  LIJKE  LIGGING  DER  DEELEN .  »  380 

1°.  Eenvoudige . »  — 

1) .  Ontwrichtingen .  »  381 

2) .  Ingewands-breuken . *.  »  384 

3) .  Uitzakkingen.  .  »  391 

4) .  Rigting-veranderingen  van  zachte  deelen . ’.  .  .  »  394 

5) .  Verkrommingen .  »  396 

2°.  Zamengestelde .  »  398 

1) .  Wonden . »  399 

2) .  Scheuren . »  401 

3)  .  Beenbreuken .  »  403 


A  ANIIANGSEL. 


[De  aangeborene  gebreken . 

1°.  Afwijkingen  in  vorm ,  in  grootte 


2°. 

3°. 

in  onderlingen  samenhang . 

» 

7 in  li.o-prin  cr . . . ...» . . 

^*0  • 

OOiy  ö  1.11  . . . . . 

5° 

?,/i  ri<yf.in<r .  . . . . . 

6°. 

» 

,  het  gevolg  van  verkeerde  nieuwe  vorming.  .  . . 

»  408 
i>  410 
»  — 
»  411 
»  412 
»  413 
»  — 


ALGEMEENE  NATUURKUNDE 


VAN  DEN  ZIEKEN  MENSCH. 


I 


. 


, 

f 

■ 


. 


Ui  <\  : 


/ 


, 


* 


V 


\ 


ALGEMEENE  NATUURKUNDE  VAN  DEN 
ZIEKEN  MENSCH. 
PATHOLOGIA  GENERALIS. 


INLEIDING. 


A.  BEPALING  VAN  BET  ONDERWERP. 

§  1. 

De  geneeskunde,  in  de  meest  uilgebreide  beteekenis  des  woords, 
omvat: 

1°.  Ai  datgene,  wat  dienen  kan,  om  de  bestaande  gezondheid  te 
behouden  en  dus  ziekten  te  voorkomen; 

2°.  Al  hetgeen  regtstreeks  tot  de  ziekte  zelve  betrekking  heeft,  en 
3°.  De  regelen  en  middelen ,  waarnaar  en  waardoor  de  verlorene 
gezondheid  kan  hersteld  worden. 

De  geneeskunde,  in  de  meest  uitgebreide  beteekenis  des  woords, 
wordt  hiernaar  in  drie  groote  afdeelingen  ingedeeld: 

1°.  In  de  leer ,  om  de  gezondheid  te  bewaren  (hygiena) ;  waarvan 
de  voorbehoedende  geneeskunde  (medicina  prophylactica)  eene 
onderafdeeling  uitmaakl  en  als  de  overgang  is  lot  de  eigenlijke 
geneesleer  (therapia) ; 

2°.  In  de  wetenschap,  welke  ons  met  alles,  wat  tot  de  ziekte  in 

1 


—  2 


liet  minste  verhand  staat,  bekend  maakt,  welke  ons  de  ziekte 
en  liet  ziek  zijn  leert  kennen,  de  ziektekunde  (palhologia),  en 
3°.  In  de  wetenschap,  welke  ons  de  regelen  aangeeft,  alsmede  de 
middelen,  waardoor  ziekte  genezen  of  liet  lijden  dragelijk  ge¬ 
maakt  kan  worden,  de  geneesleer  (therapia).' 

§  o. 

De  ziektekunde  of  de  natuurkunde  van  den  zieken  mensch 
(pathologia)  is  de  wetenschap  der  eigenschappen  en  werkingen  van 
liet  levende  zieke  ligchaam  en  der  wetten,  oorzaken  en  verschijn¬ 
selen,  waaronder  en  waardoor  deze  eigenschappen  en  werkingen 
kunnen  ontstaan  en  plaats  hebben. 

§  4. 

Zij  wordt  in  twee  afdeelingen  verdeeld  . 

1°.  In  de  algemeene  ziektekunde  of  algemeene  natuurkunde  van 
den  zieken  mensch  (palhologia  generalis  s.  physiologia  patho- 
logica  generalis),  en 

2°.  In  de  bijzondere  ziektekunde  of  bijzondere  natuurkunde  van 
dén  zieken  mensch  (pathologia  specialis  s.  physiologia  palho- 
logica  specialis). 

§  5. 

De  algemeene  ziektekunde  of  de  algemeene  natuurkunde  van  den 
zieken  mensch  (palhologia  generalis  s.  physiologia  palhologica  ge¬ 
neralis)  leert  ons  de  eigenschappen,  oorzaken,  verschijnselen  en 
grondvormen  van  het  ziek  zijn  in  het  algemeen  kennen. 

B,  HDL  P- WETENSCHAPPEN. 

§  6. 

Daar  alles,  wat  in  gezondheid  en  in  ziekte  plaats  heeft,  in  de¬ 
zelfde  oorzaak  zijnen  oorsprong  neemt ,  en  daar  in  den  gewonen 
loop  der  dingen  de  gezondheid  de  ziekte  voorafgaat,  zoo  moet  de 


teer  van  het  gezonde  leven  (physiologia)  het  aanleeren  van  de  leer 
van  het  zieke  leven  (patbologia)  voorafgaan,  en  alle  beschouwin¬ 
gen  ,  welke  tot  deze  laatste  betrekking  hebben,  op  de  eerste  ge¬ 
grond  zijn. 

De  leer  van  het  gezonde  leven  (physiologia),  op  welke  de  leer 
van  het  zieke  leven  (pathologia)  gegrond  moet  zijn,  zal  echter  zelve 
op  eene  oordeelkundige  en  gezuiverde  natuur -wijsbegeerte  (phiio- 
sophia  naturalis)  moeten  steunen. 

V  .  ,  ■  r  ( .  \  '  *  ,  •  i  f’.  f 

:  •  §  7- 

De  leer  van  het  gezonde  leven  vindt,  behalve  in  de  natuur-wijs- 
begeerte ,  ook  haren  voornaams  ten  grondslag  in  de  ontleedkunde 
(anatomia);  waaruit  volgt,  dat  de  leer  van  het  zieke  ieven,  welke 
op  de  leer  van  het  gezonde  leven  gegrond  is,  insgelijks  door  de 
natuur -wijsbegeerte  en  door  de  ontleedkunde  wordt  \oorgelicht. 

§  8. 

De  mensch  heeft  met  al  het  levende  éénen  oorsprong  en  ééne 
wijze  van  zijn. 

Hij  die  dus  de  geheimen  van  het  leven  wil  doorgronden  ol  be¬ 
spieden,  trachte  dit  op  de  hgehamen  der  levende  dieren  te  doen. 

De  vergelijkende  ontleedkunde  (anatomia  comparata)  moet  ecnler 
nimmer  zóó  beoefend  worden  ,  dat  men  den  met  rede  begaafden 
menseb  in  alle  opziglen  met  de  overige  dieren  gelijkslelle :  want 
ofschoon  de  mensch  door  zijn  ligchaam  aan  de  aarde  gebonden  is  en 
met  het  redelooze  vee  overeenkomst  bezit ,  zoo  onderscheidt  hij 
zich  echter  door  zijne  hoogere  vermogens  zoo  zeer,  dat  hij  verre 
weg  alle  overige  dieren  overtreft ,  ja  dat  er  in  dit  opzigl  geene 
overeenkomst  meer  lusschen  hen  bestaat. 

§  9. 

Ten  einde  den  in  ziekte  afgeweken  vorm  der  deelen  te  leerèn 
kennen,  is  men  gewoon,  daa'r,  waar  zulks  geschieden  kan,  deze 
deelen  ontleedkundig  te  onderzoeken. 
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Door  dit  onderzoek  leert  men  de  physische  afwijkingen  in  de 
stof  kennen ,  terwijl  men ,  zoo  hierbij  het  scheikundig  onderzoek 
gevoegd  wordt,  soms  tot  de  naaste  oorzaak  of  tot  het  wezen  der 
ziekte  zal  kunnen  opklimmen. 

De  wetenschap,  welke  ons  deze  ziehelijke  veranderingen  in  het 
ligchaam,  na  het  leven,  leert  kennen,  wordt  de  ziektekundige  ont¬ 
leedkunde,  beter — de  ontleedkunde  van  het  zieke  ligchaam  (anato- 
mia  pathologica)  genaamd. 

De  nasporingen  en  ontdekkingen  in  deze  wetenschap,  vooral  door 
middel  van  het  microscoop ,  hebben  belangrijke  bijdragen  aan  de 
natuurkunde  van  den  zieken  mensch  geleverd,  welke  ontdekkin¬ 
gen,  zoowel  voor  het  bespiegelend,  als  voor  het  beoefepend  gedeelte 
van  de  geneeskunde  tot  nut  verstrekt  hebben. 


HOOFDINDEELING  VAN  DE  ALGEMEENE  NATUUR¬ 
KUNDE  VAN  DEN  ZIEKEN  MENSCH 
(PATHOLOGIA  GENERALIS). 


§  11. 

De  algemeene  natuurkunde  van  den  zieken  mensch  (pathologia 
generalis)  kan  in  de  volgende  hoofdafdeelingen  gesplitst  worden. 

I. 

In  de  algemeene  leer  van  liet  ziek  zijn  of  de  algemeene  ziekte - 
leer  (nosologia  generalis  sive  pathologia  stricte  dicta). 

i  , 

II. 

In  de  leer  der  oorzaken  van  ziekte  in  het  algemeen  of  de  alge¬ 
meene  oorzaken-leer  (aetiologia  generalis). 

III. 

In  de  leer  van  de  verschijnselen  van  ziekte  in  het  algemeen  of  de 
algemeene  verschijnsel-leer  (symptomatologia  generalis),  en 

IV. 

In  de  leer  van  den  oorsprong  en  de  eigenschappen  der  verschil¬ 
lende  grondvormen  van  ziekte  (pathogenia). 


« 


L 

DE  ALGEMEENE  LEER  VAN  HET  ZIEK  ZIJN 
(NOSOLOGIA  GENERALIS  SIVE  PATHOLOGIA 

STRIGTE  DIGTA). 


EERSTE  ONOERAFD  E  E  L  1  N  G. 


BEGRIP  VAN  ZIEKTE. 

§  12. 

Er  bestaan  twee  vormen,  waaronder  bet  leven  plaats  heeft,  te 
weten : 

a.  gezondheid  en 

b.  ziekte. 

Beide  vormen  kunnen  te  gelijker  tijd  in  hetzelfde  ligchaam  of 
in  hetzelfde  werktuig  van  een  ligchaam  niet  voorkomen,  doch  slui¬ 
ten  zich  wederkeerig  uil. 

Aanmerking.  Sommige  schrijvers  over  de  natuurkunde  van  den  zieken  mensch 
hebben  aangenomen,  dat  de  mensch  ,  behalve  gezond  of  ziek,  nog  in  eenen  derden  of 
tusschen-toesland  (status  intermedius)  kan  verkeeren;  in  welk  geval  hij  noch  regt- 
streeks  tot  den  gezonden,  noch  tot  den  zieken  kan  gebragt  worden. 

Eene  eenvoudige  belemmering  in  de  verrigtingen,  waarbij  de  kenmerkende  eigenschap¬ 
pen  zoowel  van  gezondheid  als  van  ziekte  te  vergeefs  gezocht  worden,  zoude,  volgens 
hen,  als  een  overgangs-  of  tusschen-toesta/id  beschouwd  kunnen  worden. 

Deze  eenvoudige  belemmering  in  de  verrigting  ontstaat  dan ,  hetzij  door  uitwendig 
geweld,  hetzij  door  psychische  werkdadigheid;  zij  is  slechts  voorbijgaande  en  houdt  zoo 
lang  aan,  als  de  oorzaak  aanhoudt. 
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§  15. 

Ziekte  is  een  van  het  normale  afgeweken  levensvorm,  ver¬ 
oorzaakt  door  wijzigingen  in  de  bewerktuigde  stof,  of  door  af¬ 
wijkingen  in  de  onderlinge  betrekking  der  deelen ,  of  door  beide 
gezamenlijk. 

§  14. 

ITet  ziek  zijn  is  eene  wijziging  van  het  normale  leven. 

Alle  ziekteverschijnselen  zijn  als  de  uitingen  der  wijzigingen  in 
de  bewerktuigde  stof  en  in  de  verrigtingen  te  beschouwen. 

§  15. 

Er  bestaat  geene  ziekte  zonder  wijzigingen  in  de  bewerktuigde 
stof. 


§  16.  • 

Ten  gevolge  dezer  wijzigingen  in  de  bewerktuigde  stof  doet  zich 
ziekte  ook  anders  voor  dan  gezondheid.  Het  zijn  echter  dezelfde 
natuurwetten ,  waaronder  gezondheid  plaats  grijpt ,  welke  ook  in 
ziekte  aanwezig  zijn  en  de  herstelling  bevorderen. 

■5  17. 

De  wijzigingen  in  de  bewerktuigde  stof,  of  de  stoffelijke  ver¬ 
anderingen,  die  in  het  ziek  organisme  plaats  hebben,  zijn  het  ge¬ 
volg  van  wijzigingen  in  het  voedings-proces,  afhangende  van  af¬ 
wijkingen  in  de  inwerking  van  het  zenuwstelsel,  of  van  afwijkingen 
in  de  zamenstelling  des  bloeds  of  van  beiden  gezamenlijk. 

§  18. 

Het  ziekte-proces  leidt  in  vele  gevallen  tot  herstelling  van  het 
normale  leven,  of  tot  herstelling  van  de  gezondheid,  door  de  ab¬ 
normale  wijzigingen  van  de  bewerktuigde  slof  en  van  de  verriglin- 
gen  lot  de  normale  terug  te  brengen. 


Aanmerking.  Dit  blijkt  onder  anderen  uit  bet  volgende : 

Overal  is  de  natuur  alleen  in  staat,  om  zoowel  de  hevigste  als  de  ligtste  ziekten  te  ge¬ 
nezen,  terwijl  de  kunst  daarbij  dikwijls  te  kort  schiet. 

Alle  neigingen,  zoowel  van  bet  ligchaam  als  van  den  geest,  zijn  in  ziekte  met  den 
aard  der  ziekte  overeensteihmende  en ,  zoo  dikwijls  als  dit  schijnbaar  niet  plaats  grijpt, 
is  bet  zeer  wel  mogelijk,  dat  bet  instinct  van  den  lijder,  zijne  begeerte  naar  of  zijn  af¬ 
keer  van  sommige  invloeden,  door  den  arts  niet  goed  wordt  opgemerkt  en  begrepen. 

TWEEDE  ONDER  AFDEELING. 


OVER  DE  NATDUR  OF  EET  WEZEN  VAN  ZIEKTE. 

§  19. 

Ziekte  bestaat  niet  alleen  in  eene  verandering  in  de  werkda- 
digheid  der  deelen ,  maar  ook  in  eene  gelijktijdige  verandering  in 
de  stof,  zoowel  vaste  als  vloeibare. 

§  20. 

Niet  bij  uitsluiting  in  de  vaste  deelen,  maar  ook  in  de  vloeistoffen 
moet  het  wezen  der  ziekte  gezocht  worden ,  daar  beiden ,  zoowel 
vaste  deelen  als  vloeistoffen,  onderling  in  het  naauwste  verband  staan. 

Het  bloed  voedt  de  vaste  deelen,  en  uit  de  vaste  deelen  wordt 
het  bloed  wederom  gedeeltelijk  gevormd. 

Ziekte  moet  daarom  gezocht  worden  zoowel  in  wijzigingen  in 
de  vaste  deelen  als  in  de  vloeistoffen ,  en  vooral ,  onder  deze 
laalsten  in  het  bloed,  hetwelk  met  regt  als  het  middenpuntig 
voedingsvocht  beschouwd  wordt. 

§  21. 

Voor  deze  stoffelijke  veranderingen  in  ziekte,  zoowel  in  de  vaste 
als  in  de  vloeibare  deelen  des  ligchaams  pleiten  : 

1°.  Veranderingen  in  de  bewerktuiging  der  vaste  en  vloeibare  dee¬ 
len,  welke  zelfs  met  het  bloote  oog  kunnen  waargenomen  worden; 
2°.  Microscopische  waarnemingen ,  waardoor  in  ue  grondvormen  der 
weefsels  afwijkingen  zijn  aangetoond; 
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3°.  Scheikundige  ontleedingen,  waardoor  de  afwijkende  zamenstel- 
ling  der  deeien  is  aangetoond; 

4°.  Eene  veranderde  menging  des  bloeds;  zoowel  scheikundig  als 
physisch  aan  te  toonen ;  en 

5°.  Stoornissen  en  veranderingen  in  de  af-  en  uitgescheidene  stoffen. 

§  22. 

De  stof  verandert  alzoo  in  ziekte : 

1°.  In  haar  uitwendig  voorkomen  (physisch),  als : 

in  kleur,  zamenhang  ,  vastheid ,  omvang ,  enz. 

2°.  In  hare  zamenstelling  (chemisch). 

De  afwijkende  scheikundige  zamenstelling  van  de  slof  in 
ziekte  is  de  oorzaak  van  de  veranderingen,  welke  zij  in  haar 
uitwendig  voorkomen  aanbiedt. 

§  23. 

Deze  scheikundige  zamenstelling  kan  van  den  regel  afwijken: 

1°.  Door  hoeveelheid ;  en  wel : 

a.  door  de  aanwezigheid  van  eene  te  groote,  of 

b.  van  eene  te  geringe  hoeveelheid  stof; 

2°.  Door  veranderingen  in  de  normale  eigenschappen  van  de  stof;  en 
3°.  Door  de  aanwezigheid  van  nieuwe  ,  in  den  normalen  toestand 
niet  aanwezige ,  beslanddeelen  in  bepaalde  deelen. 

§  24. 

De  wijzen ,  waarop  de  scheikundige  veranderingen  in  de  deelen 
in  ziekte  voorkomen ,  zijn  daarnaar  ook  drievoudig  ;  te  weten  : 

1°.  Door  dat  zich  bepaalde  stoffen  in  eene  te  groote  of  te  geringe 
hoeveelheid  in  eenig  deel  of  in  eenige  holte  afzetten; 

2°.  Door  dat  de  grondstoffen  verbindingen  aangaan ,  welke  •  niet 
normaal  zijn;  en 

3°.  Door  dat  sommige  bestanddeelen  des  ligchaams  zich  op  plaatsen 
afzetlen,  waar  zij  niet  belmoren  te  zijn. 
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•  §  25. 

Men  treft  in  de  ziekeiijke  voortbrengselen  of  in  bet  zieke  lig- 
chaam  slechts  die  grondstoffen  aan,  welke  in  het  gezonde  ligchaam 
gevonden  worden ;  tenzij  zij  door  toeval  of  met  opzet  er  in  ge‘ 
bragt  waren. 

De  grondstoffen ,  welke  in  de  zamenstelling  van  het  gezonde  en  alzoo  ook  van  het 
zieke  ligchaam  treden,  kunnen  in  bestendige,  in  minder  bestendige  e nin  twij/e  luchtige 
verdeeld  worden  en  zijn  te  zamen  20  in  getal ;  te  weten : 

1 5  bestendige  : 

1°.  zuurstof  (oxygenium), 

2°.  stikstof  (nitrogenium), 

3°.  waterstof  (hydrogenium), 

4°.  koolstof  (carbonium), 

5°.  potasch-metaal  (potassium), 

6°.  sodium-metaal  (sodium), 

7°.  bitteraarde-metaal  (magnesium), 

8°.  kalk-metaal  (calcium), 

9°.  ijzer  (ferrum), 

10°.  bruinsteen-metaal  (manganesium), 

11°.  kiezel  (silicium), 

12°.  phosphorus, 

13°.  zwavel  (sulphur), 

14°.  chloor  (chlorium), 

15°.  fluoor  (fluorium), 

3  minder  bestendige: 

16°.  titan-metaal  (titanium), 

17°.  koper-metaal  (cuprum), 

18°.  lood-metaal  (plumbum), 

2  twijfelachtige : 

19o  .  aluinaarde-metaal  (aluminium), 

20°.  rattekruid-metaal  (arsenicum). 

§  26. 

De  naaste  bestanddeelen  des  ligchaams ,  welke  bet  menigvul- 
digst  in  den  gezonden  toestand  voorkomen,  ondergaan  ook  in  ziekte 
de  meeste  veranderingen  en  wijken  het  meest  van  den  regel  af. 
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§  27. 

Daar  nu  de  stof  in  ziekte  van  den  regel  afwijkt,  zoo  moet  ook 
noodwendig  hare  werkdadigheid ,  hare  levenswerking,  afwijken, 
waardoor  de  verrigting  gestoord  wordt. 

Deze  afwijkingen  van  de  stof  in  werkdadigheid,  in  levenswer¬ 
king,  in  verrigting,  zijn  drievoudig;  te  weten: 

1°.  De  levenswerkdadigheid  of  verrigting  kan  zijn  verhoogd  of  ver¬ 
meerderd  ; 

2°.  De  levenswerkdadigheid  of  verrigting  kan  zijn  verminderd ,  en 
3°.  De  levenswerkdadigheid  of  verrigting  kan  geheel  gewijzigd  zijn. 

§  28. 

Elk  deel  van  de  levende  dierlijke  bewerktuiging  is  vatbaar,  om 
door  ziekte  aangedaan  te  worden. 

§  29. 

Naarmate  eenig  deel  hooger  bewerktuigd  is,  naarmate  deszelfs 
verrigting  op  den  voorgrond  staat  en  het  met  vele  bloedvaten  en 
zenuwen  voorzien  is,  naar  die  mate  wordt  het  ook  eerder  dan  an¬ 
dere  deelen  door  ziekte  aangedaan,  en  zullen  deze  ziekten  ook  eenen 
meerderen  of  minderen  invloed  op  de  geheele  bewerktuiging  uit¬ 
oefenen. 

Men  heeft  in  sommige  deelen  b.  y.  de  nagels,  de  haren,  de  opperhuid,  ja  zelfs  de 
beenderen,  het  leven  ontkend,  ofschoon  ten  onregte. 

Alle  deze  deelen  voeden  zich  even  als  de  overigen,  waaruit  het  ligchaam  bestaat , 
uit  het  bloed;  behouden  gedurende  de  gezondheid  hunnen  oorspronkelijken  vorm,  doch 
verliezen  dezen  in  ziekte. 

Men  kan  in  het  algemeen  aannemen,  dat  voormelde  deelen  (opperhuid,  haren,  nagels) 
slechts  dan  ziek  worden,  wanneer  de  met  hen  het  naauwst  zamenhangende  weefsels  zie¬ 
kelijk- aangedaan  zijn. 

§  30. 

Ook  in  de  betrekkelijke  ligging  der  deelen  en  in  den  vorm  der- 
zelve  kan  men  van  de  gezondheid  afwijkende  toestanden  waarnemen. 
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Zij  kunnen  met  den  algemeenen  naam  van  physische  afwijkingen 
bestempeld  worden. 

•  §  51. 

Niettegenstaande  in  elk  organismus  de  neiging  of  strekking  gezeteld 
is,  om  den  oorspronkelijken ,  gezonden  vorm  van  leven  te  behouden, 
zoo  ontstaat  toch  ziekte. 

De  mogelijkheid  hiervan  wordt  ons  door  het  volgende  duidelijk : 

a.  Door  dat  steeds  in  het  organismus,  en  wel  in  de  verschillende 
levenstijdperken,  eene  strekking  naar  meerdere  ontwikkeling,  naar 
toeneming ,  of  eene  neiging  naar  achteruitgang,  naar  afneming,  aan¬ 
wezig  is. 

In  deze  verschillende  levenstijdperken  is  de  ontwaring  van  den 
indruk  der  inwerkende  invloeden  ook  verschillend ,  waardoor ,  zoo 
de  inwerkende  invloeden  in  de  verschillende  levenstijdperken  de¬ 
zelfde  blijven,  het  ontstaan  van  ziekten  zeer  mogelijk  wordt. 

b.  Elk  deel  van  de  bewerktuiging  bezit  een  eigenaardig  leven, 
kan  daardoor  afzonderlijk  aangedaan  worden,  doch  oefent  insge¬ 
lijks  op  het  leven  van  het  geheel  eenen  belangrijken  invloed  uit. 

De  wederkeerige  mededeeling  van  den  ziekte-indruk  na  eene  plaats- 
gegrepene  stoornis  in  het  leven  van  een  of  ander  werktuig  maakt 
de  stoornis  belangrijker  en  uilgebreider. 

c.  De  gezondheid  van  de  bewerktuiging  wordt  door  de  geza¬ 
menlijke  inwerking  van  vele  invloeden  onderhouden. 

Deze  werken  echter  dikwijls  e'n  door  veranderde  hoedanigheid 
e'n  door  hoeveelheid  zóó  in ,  dat  het  leven  daardoor  niet  volgens 
den  normalen  levensvorm  kan  onderhouden  worden. 

§  52. 

In  al  datgene,  wat  het  ontstaan  van  ziekte  mogelijk  maakt,  zijn 
ook  de  oorzaken  tot  de  herstelling  van  den  normalen  levensvorm 
gelegen. 

Evenals  in  den  gezonden  toestand  eene  gestadige  wisseling  in  de 
stof  plaats  grijpt,  zoo  heeft  dit  ook  in  ziekte  plaats. 


De  ziekteoorzaken  daarenboven  houden  op,  of  verminderen,  of  het 
gestel  gewent  er  zich  aan,  en  zoo  wordt  de  stoornis  in  de  be¬ 
werktuigde  stof  en  gevolgelijk  in  de  verrigtingen  weggenomen,  en 
de  gezondheid  hersteld. 

Zonder  wisseling ,  zoowel  in  de  stof  als  in  de  inwerkende  in¬ 
vloeden,  en  zonder  de  neiging  der  bewerktuiging  tot  herstelling 
van  den  normalen  levensvprm  is  de  terugkeer  der  gezondheid  on¬ 
mogelijk. 

OÖ. 

Er  zijn  ziekten,  welke,  wanneer  zij  eenmaal  in  het  ligchaam  zijn 
voorgekomen,  den  aanleg  tot  het  op  nieuw  ontslaan  derzelfde  ziekte 
wegnemen;  zooals  met  vele  kinderziekten  het  geval  is ;  b.  v.  maze¬ 
len,  roodvonk,  pokken. 

Wijders  kan  men  bij  verreweg  de  meeste  ziekten  opmerken,  dat 
zij,  zoo  zij  eenmaal  goed  genezen  waren,  niet  onmiddellijk  op  nieuw 
ontslaan,  al  werken  ook  dezelfde  oorzaken ,  welke  haar  het  eerst 
hadden  opgewekt,  op  nieuw  in. 


DERDE  ONDERAFDEELING. 


DE  ALGEMEENE  EIGENSCHAPPEN  TAN  ZIEKTE. 

§  54. 

Bij  de  beschouwing  der  algemeene  eigenschappen  van  ziekte  heeft 
men  te  letten : 

1°.  Op  de  begrenzing  van  de  ziekte  in  de  ruimte. 

2°.  Op  de  begrenzing  van  het  ziekle-proces  in  het  ligchaam. 

3°.  Op  de  verloop-orde  der  ziekte-verschijnselen  (rythmus). 

4°.  Op  de  verloop-wijze  der  ziekte  (typus). 

5°.  Op  de  ontwikkeling  der  ziekte. 

6°.  Op  de  oorsprongs-verhouding  der  ziekte. 

7°.  Op  den  duur  der  ziekte. 
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8°-  Op  den  zetel  der  ziekte. 

9°.  Op  den  aard  der  verschijnselen,  waaronder  zich  ziekte  voordoet. 
10°.  Op  de  zamengesteldheid  der  ziekte;  en 
11°.  Op  de  uitgangen  der  ziekte. 

1°.  De  begrenzing  der  ziekte  in  de  ruimte . 

§  55.  *  '  , 

Men  heeft  de  ziekten,  met  betrekking  tot  hare  begrenzing  in  de 
ruimte  of  lot  de  uitbreiding,  welke  zij  over  een  zeker  aantal  men¬ 
schen  kunnen  verkrijgen,  ingcdeeld: 

1) .  In  verstrooid  voorkomende  ziekten  (morbi  sporadici)  en 

2) .  In  volks-ziekten  (morbi  pandemii  sive  populares). 

§  56.  • 

1) .  Men  verslaat  onder  eene  verstrooid  voorkomende  ziekte  eene 
zoodanige,  welke  slechts  enkele  personen  overvalt  en  uit  bijzondere, 
slechts  op  enkele  personen  inwerkende,  oorzaken  ontslaat, 

§  57. 

2) .  Men  verstaat  onder  eene  volks-ziekte  eene  zoodanige,  welke 
zich  te  gelijker  tijd  over  een  groot  aantal  menschen  uilbreidt  en 
van  algemeene  invloeden  afhangt. 

5  58. 

De  volks-ziekten  kunnen  verdeeld  worden: 

a.  In  algemeen  heerschende  ziekten  (morbi  epidemici)  en 

b.  In  inheemsche  of  landeigene  ziekten  (morbi  endemici). 

Beiden  kunnen  van  eenen  al  of  niet  besmettelijken  aard  zijn. 

§  59. 

a.  Eene  algemeen  heerschende  ziekte  is  eene  zoodanige,  welke 
zich  over  meerdere  menschen  te  gelijkertijd  uilbreidt,  niet  aan  be¬ 
paalde  plaatsen  gebonden  is,  soms  op  bepaalde  tijdstippen  terug- 


i 


—  15  — 


keert,  van  algemeene  invloeden  afhangt,  bij  hel  zich  voordoen  dezer 
te  voorschijn  treedt  en  ook  regelmatig  verdwijnt,  zoodra  deze  ophou¬ 
den  te  bestaan. 


§  40. 

De  oorzaken  lot  het  algemeen  heerschen  eener  bepaalde  ziekte 
zijn  allen  nog  niet  genoeg  bekend. 

Zij  moeten  vooral  in  eene  eigenaardige  gesteldheid  van  de  damp¬ 
kringslucht  gezocht  worden. 

De  afwisseling  der  jaargetijden  is  eene  der  voornaamste  oorza¬ 
ken  van  dezen  eigenaardigen  toestand  van  de  dampkringslucht, 
terwijl  nog  niet  genoeg  bekende  bijmengselen  van  planlaardigen  en 
dierlijken  oorsprong  (miasmata)  er  gewis  eene  groote  rol  in  spelen. 

§  41. 

Men  heeft  de  ziekten/ met  betrekking  tot  haar  ontstaan,  ten  ge¬ 
volge  van  de  eigenaardige  gesteldheid  van  de  dampkringslucht  in 
de  verschillende  jaargetijden,  op  de  volgende  wijze  onderscheiden: 

aa.  In  voorjaar s -ziekten  (morbi  vernales) ; 

bb.  In  zomer- ziekten  (morbi  aeslivales); 

cc.  In  herfst-ziekten  (morbi  autumnales),  en 

dd.  In  winter -ziekten  (poorbi  byemales). 

§  42. 

Het  in  de  verschillende  jaargetijden  geregeld  weder  te  voor¬ 
schijn  treden  van  dezelfde  ziekmakende  invloeden  en  het  ontstaan 
van  dezelfde  voor-  of  najaars-,  zomer-  of  winter-ziekten  stelt 
daar,  wal  men  noemt,  de  jaarlijks  heerschende  ziekte-geaardheid 
(conslitulio  epidemica  annua). 

§  45. 

-  ‘  i  10  li'  fj  ! 

De  ziekten,  welke  niet  ten  gevolge  der  algemeene,  door  het 
jaargetijde  daargestelde,  invloeden  ontslaan,  noemt  men  tusschen- 
loopende  ziekten  (morbi  intercurrentes), 
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Zij  ondervinden  echter  allen  den  indruk  van  de  heerschende 
ziekle-geaardheid. 

§  44. 

b.  Eene  inheemsche  of  landeigene  ziekte  is  eene  zoodanige, 
welke  aan  bepaalde  landstreken  eigen  is  en  zich  in  deze  landstreek 
over  een  groot  aantal  menschen  verspreidt  (endemia),  of  wel  en¬ 
kelen  aantast. 

§  45. 

• 

Bijaldien  de  aard  dezer  inheemsche  ziekte  zich  aan  de  overige 
tusschenloopende  ziekten  mededeelt,  dan  draagt  deze  algemeene  ge¬ 
aardheid  der  ziekten  den  naam  van  inheemsche  of  landeigene  ziekte - 
geaardheid  (constitutio  endemica). 

§  46. 

Het  geographisch  en  physisch  klimaat  is  de  hoofdoorzaak  van  het 
in  sommige  landen  inheemsch  heerschen  van  bepaalde  ziekten. 

2°.  De  begrenzing  van  het  ziekteproces  in  het  ligchaam . 

§  47. 

Eene  ziekte  kan,  met  betrekking  tot  hare  begrenzing  in  het  lig¬ 
chaam,  zijn: 

1) .  Plaatselijk  (morbus  localis),  en 

2) .  Algemeen  (morbus  generalis  sive  universalis). 

§  48. 

1) .  Eene  ziekte  is  plaatselijk ,  zoo  zij  slechts  een  bepaald  deel 
van  het  ligchaam  inneemt,  zonder  dat  eenig  ander  deel  of  verrigting 
daaronder  lijdt. 

§  49. 

2) .  Eene  ziekte  is  algemeen ,  wanneer  alle  deelen  van  de  be* 
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werktuiging,  meer  of  minder,  in  de  aandoening  betrokken  en,  ge» 
volgelijk,  alle  verrigtingen  ,  de  eene  meer,  de  andere  minder,  ge¬ 
stoord  worden. 

§  50. 

Verreweg  de  meeste  ziekten  gaan  van  een  bepaald  punt  uit,  zijn 
dus  in  den  beginne  plaatselijk ;  doch  breiden  zich  allengs  uit,  bij¬ 
aldien  het  oorspronkelijk  aangedane  deel  eene  belangrijke  rol  in 
het  dierlijk  huishouden  speelt.  Het  zijn  dan  ook  vooral  aandoe¬ 
ningen  van  het  bloed  en  van  hel  middelpuntige  zenuwstelsel,  welke 
eene  ziekte  algemeen  doen  zijn. 

Sommige  schrijvers  onderscheiden  constitutionele  ziekten  van  algemeene  ziekten. 
Constitutioneel  is,  volgens  hen,  de  ziekte,  welke  door  eene  langere  reeks  van  weinig 
beduidende  invloeden  zonder  merkbare  of  ten  minste  zonder  geëvenredigde  gelegenheid- 
gevende  oorzaken  ontstaat;  algemeen  zijn  de  ziekten  des  bloeds,  om  het  even  hoe  zij 
ontstaan. 

Zoo  is,  volgens  hen,  eene  syphilitische  dyscrasie  eene  algemeene,  niet  eene  constitutionele 
ziekte;  zoo  is  eene  erfelijke  zielsziekte  eene  constitutionele,  niet  eene  algemeene  ziekte. 

Jicht,  klierziekte  enz.  zijn  zoowel  algemeene  als  constitutionele  ziekten.  (tltNLE.) 

§  51. 

Plaatselijk  blijven  slechts  ziekten  in  die  werktuigen  of  weelsels, 
welke  met  het  overige  der  bewerktuiging  in  een  minder  belangrijk 
verband  staan,  en  die  niet  regtstreeks  lot  voeding  en  herstelling  van 
het  geheel  moeten  medewerken ;  voor  zooverre  namelijk  de  inge¬ 
werkt  hebbende  invloeden  niet  van  eenen  eigenaardigen  (specifieken) 
aard  zijn,  zooais  dit  met  smetstoffen  en  vergiften  het  geval  is. 

§  52. 

De  uitbreiding  eener  ziekte  heeft  plaats: 

a.  door  uitbreiding  of  voortplanting  van  het  ziekte- proces  door 
gelijkheid  van  weefsel  (per  conlinuilatem)  en  door  nabuurschap 
van  weefsel  (per  contiguitatem);  en 

b.  door  uitbreiding  of  voortplanting  van  het  ziekte-proces  op  dee- 

len,  van  het  oorspronkelijk  aangedane  deel  verwijderd  (indistans). 
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§  85. 

a.  Wanneer  eene  ziekte  zich  in  hetzelfde  weefsel  steeds  uilbreidt, 
dan  noemt  men  dit:  uitbreiding  door  gelijkheid  van  weefsel  (per 
continuitatem  membranarum). 

§  84. 

Wanneer  weefsels,  die  naast  het  oorspronkelijk  aangedane  weef¬ 
sel  liggen,  in  de  aandoening  betrokken  worden,  dan  noemt  men 
dit:  uitbreiding  door  nabuurschap  van  weefsel  (per  contiguitatem 
membranarum). 

§  88. 

De  uitbreiding  van  bet  ziekte-proces  door  gelijkheid  van  weefsel 
wordt  vooral  bevorderd: 

a) .  Door  het  losse  maaksel  van  bet  weefsel ; 

b) .  Door  de  lievigheid  der  ziekte ; 

c) .  Door  den  aard  der  ziekte ; 

d) .  Door  de  meerdere  of  mindere  gevoeligheid  van  het  weefsel;  en 

e) .  Door  den  langeren  of  korteren  duur  van  de  ziekte. 

§  86. 

~  % 

b.  Er  bestaat  uitbreiding  of  voortplanting  van  het  ziekte-proces  op 
deelen  van  het  oorspronkelijk  aangedane  deel  verwijderd  (in'  dis¬ 
lans),  wanneer  het  opvolgende,  in  de  aandoening  betrokkene  deel  van 
bet  oorspronkelijk  zieke  deel  door  tusschengelegene ,  gezond  ge- 
blevene,  deelen  gescheiden  is. 

Deze  uitbreiding  van  bet  ziekte-proces  is  de  meest  voorkomende  en 
kan  gepaard  gaan  met  de  twee  overige  uilbreidings-wijzen  van  ziekte. 

§  87. 

.  ,  •* 

De  oorzaken  van  de  uitbreiding  van  het  ziekte-proces  op  ver  af¬ 
gelegene  en  niet  op  naast  elkander  gelegene  deelen  zijn : 

a).  Ongelijkheid  van  tegen  elkander  aanliggende  weefsels; 
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b) .  Het  te  gelijker  tijd  inwerken  van  ziekte-oorzaken  op  van  el¬ 
kander  verwijderde  punten  des  ligchaams ; 

c) .  De  medelijdenschap  lusschen  de  deelen  (sympathia);  en 

d) .  De  eigenaardige  ziekelijke  aanleg  in  sommige  deelen  des  lig¬ 
chaams,  om,  bij  de  minste  aandoening,  mede  aangedaan  te  worden, 
of  het  bestaan  van  een  zoogenaamd  zwak  ligchaamsdeel  (pars  mi- 
noris  resistenliae). 

§  58.  ' 

a) .  De  weefsels,  welke  vooral,  uit  ongelijkheid  met  de  naastaan- 

gelegene,  de  uitbreiding  van  het  ziekle-proces,  door  voortplanting 
uit  nabuurschap  verhinderen,  zijn:  vr>r_ 

aa.  De  weivliezen ; 

bb.  De  peesvliezen ; 

cc.  De  pezen ; 

dd.  De  spieren ;  en 

ee.  De  vaten. 

§  59. 

De  oorzaken  hiervan  zijn  gelegen; 

aa.  In  de  geringe  gevoeligheid  van  sommige  dezer  weefsels ;  z.  a. 
peesvliezen,  pezen,  spieren; 

bb.  In  het  zich  snel  ontwikkelen  der  ziekte  en  het  zich  snel  in¬ 
stellen  van  scheidings-vooYtbrengselen ;  z.  a.  in  weivliezen. 

§  60. 

b) .  Door  het  te  gelijker  tijd  inwerken  van  ziekte-oorzaken  op  van 
elkander  verwijderde  punten  des  ligchaams,  kunnen  zich  ook,  op 
van  elkander  verwijderde  plaatsen  des  ligchaams ,  ziekten  van  den- 
zelfden  of  van  verschillenden  aard,  te  gelijker  tijd,  voordoen. 

Zoo  kan  b.v.  de  inwerking  van  koude  op  het  ligchaam,  te  gelijker  tijd,  doorloop 
(diarrhoea  catarrkalis)  en  bindvlies-ontsteking  (inflammatio  conjunctivae  catarrhalis)  doen 
ontstaan. 
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§  61. 

c).  De  medelij denschap  (consensus,  sympalhia)  is  eene  der  voor¬ 
naamste  oorzaken  van  de  uitbreiding  of  voortplanting  van  liet  ziekte¬ 
proces  op  deelen ,  welke  van  bet  oorspronkelijk  aangedane  deel 
verwijderd  zijn  (in  distans). 

Zij  is,  in  den  ruimeren  zin  des  woords,  die  aangeborene ,  door 
tusschenkomst  van  een  van  de  normale  Weefsels  of  werktuigen  plaats 
hebbende  verbinding  der  deelen  van  het  ligchaam  ;  op  die  wijze , 
dat  de  veranderde  toestand  van  bet  e'e'ne,  doorgaans  over  en  we¬ 
der,  eene  verandering  van  het  andere  ten  gevolge  heeft,  (henle). 

Deze  medegevoeligheid  komt  in  ziekte  meer  op  den  voorgrond,  zoowel  door  hare 
hevigheid  als  haren  ongewonen  aard,  en  wordt  dan  ook  meer  bepaald  medelij  denschap 
(sympathia)  genaamd. 

§  62. 

De  medelijdenschap  en  het  medelijdend  ziek  worden  zijn  uitin¬ 
gen  van  eene  en  dezelfde  levenswerkdadigheid  in  physiologisch  aan 
elkander  verwante  werktuigen. 

Overeenkomst  in  eigenaardig  leven,  dat  is,  in  ontleedkundige 
zamenslelling  en  in  verrigting ,  bevordert  de  medegevoeligheid  en 
de  medelijdenschap,  zoowel  in  gezondheid  als  in  ziekte. 

§  65. 

De  zenuwen,  de  zenuw-middelpunten  en  het  bloed  zijn  de  voort- 
planters  en  de  geleiders  dezer  medelijdenschap. 

§  64. 

De  voorwaarden  tot  het  ontslaan  van  medelijdenschap  (sympa¬ 
thia)  zijn : 

aa.  Een  vrij  hevig  oorspronkelijk  lijden  in  eenig  deel; 

bb.  Een  behoorlijke  en  ongestoorde  zamenhang  lusschen  onder¬ 
ling  medegevoelige  deelen; 

cc.  Eene  behoorlijke  male  van  levens-werkdadigheid  in  hel  werk- 
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tuig,  dat  met  liet  oorspronkelijk  aangedane  in  een  medelijdend  ver¬ 
band  staat. 

§  65. 

Men  herkent  een  lijden  door  medelijdenschap,  wanneer,  na  eene 
oorspronkelijke  aandoening  van  eenig  deel,  zich,  in  een  ander  deel, 
dat  met  het  oorspronkelijk  aangedane  in  een  of  ander  verband  staal, 
eene  ziekte  van  denzelfden  aard  voordoet. 

§  66. 

Deze,  door  medelijdenschap  veroorzaakte,  ziekte,  kan  soms  min¬ 
der  hevig  zijn,  dan  de  oorspronkelijke,  maar  ook  veel  heviger  wror- 
den,  bijaldien  het  door  medelijdenschap  aangedane  deel  bijzonder 
tot  ziekte  voorbeschikt  is. 

§  67. 

Het  lijden  door  medelijdenschap  bestaat  doorgaans  slechts  zoo 
lang,  als  de  ziekte  in  het  oorspronkelijk  aangedane  deel  voortduurt. 

Uitzonderingen  hierop  ontstaan  : 

aa.  Zoo  het  door  medelijdenschap  aangedane  deel  in  eene  hooge 
mate  tot  ziekte  voorbeschikt  is ;  en 

bh.  Zoo  op  het  door  medelijdenschap  aangedane  deel  aanhou¬ 
dend  ziekte-oorzaken  blijven  inwerken. 

§  68. 

Wordt  er  door  het  door  medelijdenschap  opgewekt  ziekte-proces 
op  nieuw  in  een  ander  deel  medelijdenschap  opgewekt,  dan  ont¬ 
staat  er  hier  eene  reeks  van  dezelfde  soort  van  aandoeningen,  waar¬ 
van  de  oorspronkelijke  de  hevigste ,  de  het  laatst  ontstane  de 
minst  hevige  is. 

§  69. 

Ofschoon  alle  deelen  des  ligchaams  tot  een  doel  zamcnwerken , 
te  weten,  het  gezonde  leven,  en  door  het  bloed  en  de  zenuwen*. 
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zoowel  in  gezondheid  als  in  ziekte,  onderling  in  een  medegevoelig 
of  medelijdend  verband  staan  ;  zoo  komt  echter  de  medelijden- 
schap  tusschen  bepaalde  werktuigen  en  weefsels  in  ziekte  meer 
duidelijk  te  voorschijn. 

Onder  deze  werktuigen  en  weefsels  treft  men  vooral  medelij¬ 
dende  werkdadigheid  aan : 

aa.  In  hel  cel -  of  bindingsweefsel : 

Met  het  vaatstelsel,  het  bloed,  de  wei-  en  slijmvliezen  ; 
bb.  In  de  weiv liezen  : 

Weinig  onderling,  met  de  slijmvliezen  en  het  weefsel  der  inge¬ 
wanden  welke  zij  bekleeden;  maar  eene  zeer  groote  met  het  vaat¬ 
stelsel,  het  bloed,  het  celweefsel,  de  vezelachlige  vliezen  en  het 
spierweefsel; 

cc.  In  de  slijmvliezen : 

Vooral  onderling  en  met  alle  overige  weefsels  en  werktuigen. 

Hun  rijkdom  aan  zenuwen  eri  vaten  is  de  oorzaak  van  hunne  belangrijke  medelijden- 
schap  met  alle  overige  weefsels  en  werktuigen  van  het  ligchaam. 

dd.  In  de  huid: 

In  de  huid  oefenen  bepaalde  plaatsen  onderling  medelijdenschap 
uit.  Wijders  is  zij  zeer  medelijdende  met  de  slijm-  en  weivlie- 
zen,  met  de  klieren,  het  bloed  en  het  zenuwstelsel ; 
ee.  In  de  vezelachtige  vliezen: 

Onderling,  met  de  bloedvaten,  het  hart,  het  beenmerg  en  de 
slijmvliezen ,  vooral  die  van  de  maag  en  van  de  dunne  darmen  ; 
ff.  In  de  beenderen: 

Weinig  onderling ,  maar  vooral  met  het  bloed ; 
gg.  In  de  klieren : 

Vooral  onderling,  maar  ook  in  het  bijzonder  met  alle  overige, 
werktuigen,  en  met  hare  uitïozingbuizen. 
hh.  In  de  bloedvaten : 

Onderling,  vooral  naar  den  loop  van  den  bloedstroom;  wijders 
met  de  vezelachtige  vliezen  en  de  slijmvliezen. 

Dit  laatste  is  vooral  tusschen  de  aderen  en  het  sl ijm vlies  van  het  darmkanaal  het  geval. 

ii.  In  het  zenuwstelsel : 
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Alle  deelen  onderling;  wijders  vooral  met  het  bloedvaatstelsel, 
het  bloed  en  de  afscheidende  werktuigen. 

kk.  Behalve  deze  medelijdenschap  tusschen  bepaalde  weefsels  en 
stelsels,  bestaat  er  nog  eene  eigenaardige  medelijdenschap  tusschen 
sommige  werktuigen. 

Zoo  bestaat  er  eene  groote  medelijdenschap  tusschen  de  longen 
en  de  lever ,  tusschen  de  zieke  long  en  het  hart ,  tusschen  de  lever 
en  de  milt ,  de  lever  en  de  hersenen,  enz. 

Alle  •werktuigen,  welke  tot  hetzelfde  verrigtings-stelsel  behooren ,  oefenen  onderling 
eene  bijzondere  medelijdenschap  uit. 

§  70. 

Met  de  medelijdenschap  in  het  naauwste  verband  staande,  en 
geheel  en  al  op  hare  wetten  gegrond ,  is  de  tegenwerking . 

Men  verstaat  door  tegenwerking  (antagonismus)  eene,  bij  bestaande 
stoornis  in  de  verrigting  van  eenig  werktuig ,  aan  den  aard  dier 
stoornis  tegenovergestelde  werkdadigheid  in  een  ander  werktuig. 

§  71. 

Wanneer  de  levenswerkdadigheid  in  een  deel  plotseling  geheel 
of  gedeeltelijk  onderdrukt  of  wel  vermeerderd  is  geworden,  en  er 
zich  in  een  ander  .werktuig,  gelijktijdig  of  opvolgend,  eene  meer¬ 
dere  of  wel  mindere  werkdadigheid  voordoel,  waardoor  in  hel  af¬ 
wijkende  van  de  oorspronkelijke  stoornis  eenigermate  voorzien  wordt, 
dan  noemt  men  dit :  plaatsvervangende  werking  (actio  vicarians). 

§  72. 

Medelijdenschap  (sympalhia) ,  tegenwerking  (antagonismus)  en 
.plaatsvervangende  werking  (actio  vicarians)  staan  onderling  in  het 
naauwste  verband  en  hebben  allen  dezelfde  oorzaken  tot  grondslag. 

§  73. 

De  werktuigen,  tusschen  welke  de  tegenwerking  in  ziekte  zich 
vooral  openbaart  ,  zijn  : 


—  24  — 


aa.  De  hersenen ,  de  maag  en  het  darmkanaal ; 
bb.  De  bovenste  ligchaamsdeelen  en  de  onderste  ledematen ; 
cc.  De  regter  en  de  linker  helft  des  ligchaams; 
dd.  De  huid  en  de  inwendige  werktuigen,  vooral  de  nieren  en 
het  darmkanaal; 

ee.  De  luchtpijp  en  de  darmen; 
ff.  De  longen  en  de  lever; 

gg.  De  werktuigen,  die  tot  e'e'n  en  denzelfden  verrigtings-loestel 
behooren,  b.  v.  de  eijerslokken  en  de  mamklier;  terwijl 

hh.  eindelijk  eene  ziekelijke  tegenwerking  zich  in  alle  deelen  des 
ligchaams  kan  openbaren. 

§  74. 

d).  Door  een  zoogenaamd  zwak  ligchaamsdeel ,  als  oorzaak  van  de 
uitbreiding  van  het  ziekte-proces  op  deelen,  welke  van  hel  oorspron¬ 
kelijk  aangedane  deel  verwijderd  zijn,  verstaat  men  het  volgende  : 

Niet  alle  deelen  bezitten  dezelfde  levenswerkdadigheid  (energia); 
bij  verschillende  menschen  zijn  verschillende  werktuigen  niet  in  de¬ 
zelfde  male  er  mede  bedeeld. 

Die  deelen  nu  ,  welke  eene  betrekkelijk  geringe  levenswerkda¬ 
digheid  bezitten,  heeten  zwakke  deelen  (partes  minoris  resistentiae). 

De  ziekmakende  oorzaken  hebben  vooral  vat  op  deze  betrekkelijk 
zwakke  deelen ,  weshalve  zij  ook  meer  dan  anderen  door  ziekte 
aangetast  worden. 

§  75. 

De  oorzaken  van  het  bestaan  van  dergelijke  zwakke  deelen  zijn : 
aa.  Aangeboren  of  overgeërfde  aanleg  tot  ziekten ;  en 
bb.  Voorafgegane  ziekten. 

§  76. 

aa.  Door  den  aangeboren  of  overgeërfden  aanleg  lot  ziekten  is 
dikwijls  de  menging  der  slof  in  het  algemeen  ,  maar  ook  die  van 
enkele  werktuigen  in  het  bijzonder,  ziekelijk  gestemd,  dus  ook  zie- 
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kelijk  voorbeschikt  tot  het  zich  ontwikkelen  van  die  ziekten,  welke 
men  overgeërfde  ziekten  (morbi  hereditarii)  noemt. 

Deze  deelen  zijn  daarenboven  ook  nog  vatbaarder,  om  door  ve¬ 
lerlei  algemeene  oorzaken,  die  hen  welligt  anders  niet  zouden  aan¬ 
gedaan  hebben,  in  eene  ziekelijke  werkdadigheid  te  worden  gebragt. 

Aandoeningen  van  andere  deelen  vinden  alzoo  in  deze  zwakke 
deelen  gemakkelijk  weêrklank. 

De  aangeborene  ziekten  en  gebreken  (morbi  congeniti)  oefenen 
hierop  eenen  minderen  invloed  uit. 

§  77. 

bb.  De  voorwaarden,  waaronder,  in  het  algemeen,  voorafgegane 
ziekten  oorzaken  zijn  van  het  betrekkelijk  zwak  zijn  van  eenig  deel, 
zijn  de  volgende  : 

aa).  Wanneer,  na  eene  voorafgegane  ziekte,  eenig  werktuig  zijne 
vorige  levenswerkdadigheid  nog  niet  heeft  herkregen,  zoodat  ge¬ 
ringe  invloeden  reeds  in  staat  zijn,  om  stoornis  in  het  eigenaar¬ 
dige  leven  van  dit  deel  te  weeg  te  brengen ; 

bb).  Wanneer  eenig  werktuig  in  zijne  bewerktuiging  veran¬ 
derd  is  en  slechts  voor  een  gedeelte  zijne  normale  zamenstelling 
heeft  behouden,  waardoor  de  verrigting  moeijelijk  of  gebrekkig 
plaats  heeft ; 

cc).  Wanneer  eenig  deel  niet  naar  behooren  geoefend  wordt,  of 
de  verrigting  door  drukking  en  andere ,  de  levenswerkdadigheid 
onderdrukkende  ,  invloeden  belemmerd  wordt  ; 

dd).  Wanneer  herhaaldelijk  ziekmakende  oorzaken  op  een  deel 
inwerken,  en  het  deel  bij  herhaling  ziek  wordt. 

3°.  De  verloop-orde  der  ziekte-verschijnselen  ( rythmus ).  ‘ 

§  78. 

Alle  verschijnselen ,  welke  zich  in  ziekten  voordoen,  doen  dit  in 
eene  zekere  volgorde  en  zijn  dikwijls  aan  bepaalde  tijden  gebonden. 

De  geregelde  toe-  en  afneming  der  verschijnselen  eener  ziekte 
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binnen  eene  bepaalde  tijdruimte ,  noemt  men  de  verloop-orde  der 

ziekte-verschijnselen  (rylhmus). 

•  9 

Alle  ziekten  vertoonen  eene  meerdere  of  mindere  orde  in  het  verloop  harer  verschijn- 
selen ,  hetgeen  reeds  door  de  ouden  is  waargenomen. 

§  79. 

Deze  regelmatigheid  in  de  verloop-orde  der  verschijnselen  wordt 
zoowel  in  gezondheid  als  in  ziekte  waargenomen. 

In  gezondheid  zijn  de  vormen,  waaronder  zich  deze  regelmatig¬ 
heid  in  de  verloop-orde  der  verschijnselen  voordoet,  eenvoudig  en 
weinige  in  getal. 

§  80. 

Deze  verloop-orde  in  de  ziekte-verschijnselen  heeft  niet  steeds  op 
eene  even  geregelde  wijze  plaats,  zoodat  men  haar  onderscheiden  heeft: 

ï).  In  eene  geregelde  (rylhmus  regularis)  en 

2).  In  eene  ongeregelde  verloop-orde  (rylhmus  irregularis). 

§  81. 

1).  De  voornaamste  vormen  van  de  geregelde  verloop-orde  der 
ziekte-verschijnselen  zijn  de  volgende: 

a.  De  daagsche  (rylhmus  quotidianus); 

b.  De  onder endaagsche  (rylhmus  terlianus)  ;  en 

c.  De  derdendaagsche  (rylhmus  quartanus). 

Zeldzamer  zijn  : 

d.  De  vierdaagsche  (rythmus  quintanus) ; 

e.  De  vijf  daagsche  (rylhmus  sextanus);  en 

f.  De  zesdaagsche  verloop-orde  der  ziekte-verschijnselen  (rylh¬ 
mus  septanus). 

§  82. 

a.  Er  bestaat  eene  daagsche  verloop-orde  der  ziekte-verschijnselen, 
zoo  binnen  de  24  uren  de  ziekle-verschijnselen,  zoowel  in  aanlal  als  in 
hevigheid,  zicheens  verheffen,  daarna  verminderen  of  geheel  wegblijven. 
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§  85. 

Zij  kan  voorkomen : 

a) .  Als  verdubbelde  daagsche  (rythmus  quotidianus  duplicatus);  en 

b) .  Als  drievoudig  daagsche  (rythmus  quotidianus  triplicatus). 

§  84. 

a) .  De  verdubbelde  daagsche  bestaat ,  zoo  zich  binnen  de  24 
urén  twee  verheffingen  of  aanvallen  en  twee  nalatingen  of  tus- 
schenpoozingen  in  de  verschijnselen  voordoen. 

§  85. 

b) .  De  drievoudig  daagsche  bestaat,  zoo  zich  binnen  de  24  uren 
drie  verheffingen  of  aanvallen  en  drie  nalatingen  of  lusschenpoo- 
zingen  in  de  verschijnselen  voordoen. 

§  86. 
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b.  De  ander endaagsche  verloop- orde  der  ziekte- verschijnselen 
bestaat,  zoo  de  verschijnselen  eener  ziekte ,  zoowel  in  aantal  als 
in  hevigheid,  zich  na  de  48  uren  of  na  den  2den  dag  verheffen, 
daarna  verminderen  of  geheel  wegblijven. 

§  87. 

.  f  1  '  1  /  i-  .  .  ’  ’  -  Ml 

Zij  kan  voorkomen : 

a) .  Als  verdubbelde  ander  endaagsche  (rythmus  tertianus  dupli- 
calus)  ; 

b) .  Als  dubbele  ander  endaagsche  (rythmus  tertianus  duplex) ;  en 

c) .  Als  drievoudig  ander  endaagsche  (rythmus  tertianus  triplex). 

§  88. 

a).  De  verdubbelde  ander  endaagsche  bestaat,  zoo  zich  om  den 
2den  dag  twee  verheffingen  of  aanvallen  en  twee  nalatingen  of 
tusschenpoozingen  in  de  ziekte-verschijnselen  voordoen. 
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§  89. 

b) .  De  dubbele  anderendaagsche  bestaat,  zoo  zich  dagelijks 
eene  verheffing  of  een  aanval  en  eene  nalating  of  tusschenpoo- 
zing  in  de  ziekte-verschijnselen  voordoet ;  maar  de  verheffing  of 
aanval  van  den  eersten  dag  met  die  van  den  derden ,  die  van 
den  tweeden  met  die  van  den  vierden  dag  enz.,  in  lijd  van  ont¬ 
staan,  in  hevigheid  of  in  aantal  van  verschijnselen  overeenkomt. 

§  90. 

c) .  De  drievoudig  anderendaagsche  is  zeer  zeldzaam,  doch  be¬ 
staat  ,  wanneer  zich  op  den  eersten  dag  twee  ,  den  tweeden  dag 
e'e'ne  ,  den  derden  dag  wederom  twee  en  den  vierden  dag  we¬ 
derom  e'e'ne  verheffing  of  aanval,  nalating  of  tusschenpoozing  in  de 
verschijnselen  voordoet;  terwijl  de  verheffing  of  aanval,  op  de 
overeenstemmende  dagen,  zoowel  in  den  tijd,  waarop  zij  zich  instelt, 
als  in  hevigheid  en  in  aantal  van  verschijnselen  overeenkomt. 

§  91. 

c.  De  derdendaagsche  verloop-orde  der  ziekte -verschijnselen  be¬ 
staat,  zoo  de  verschijnselen  eener  ziekte,  zoowel  in  aantal  als  in 
hevigheid,  zich  na  de  72  uren  of  na  den  derden  dag  verheffen, 
daarna  verminderen  of  geheel  wegblijven. 

§  92. 

Zij  kan  voorkomen : 

a) .  Als  verdubbelde  derdendaagsche  (rythmus  quartanus  duplieatus); 

b) .  Als  dubbele  derdendaagsche  (rythmus  quartanus  duplex) ; 

c) .  Als  driedubbele  derdendaagsche  (rythmus  quartanus  triplex). 

§  95. 

a).  De  verdubbelde  derdendaagsche  bestaat,  zoo  zich  op  den  eer¬ 
sten,  vierden,  zevenden  dag  enz.  twee  aanvallen  of  verheffingen  en 
twee  tusschenpoozingen  of  nalatingen  in  de  verschijnselen  voordoen. 
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§  94. 

b).  De  dubbele  derdendaagsche  bestaat,  zoo  zich  op  den  eer¬ 
sten  en  tweeden  dag  eene  verheffing  of  aanval ,  op  den  derden 
dag  geene ,  op  den  vierden  en  vijfden  dag  wederom  eene  ver¬ 
heffing  of  een  aanval ,  op  den  zesden  wederom  geene  instelt  enz. , 
en,  zoo  de  verheffing  of  aanval  van  den  eersten  dag  met  die  van 
den  vierden,  die  van  den  tweeden  dag  met  die  van  den  vijfden, 
in  tijd  van  ontslaan,  in  hevigheid  en  in  aantal  van  verschijnselen 
overeenstemt. 

§  95. 

c.  De  driedubbele  derdendaagsche  beslaat,  zoo  zich  dagelijks 
eene  verheffing  of  een  aanval  instelt,  maar  de  verheffing  of  aan¬ 
val  van  den  eersten  dag  met  die  van  den  vierden ,  die  van  den 
tweeden  met  die  van  den  vijfden  ,  die  van  den  derden  met  die 
van  den  zesden  dag  enz.,  in  tijd  van  ontstaan  ,  in  hevigheid  en  in 
aantal  van  verschijnselen  overeenstemt. 

Over  de  indeeling  der  overige  meervoudige  verloop-orden  der  ziekte-verschijnselen  kan, 
wegens  het  onzekere  der  waarnemingen,  weinig  bepaalds  gezegd  worden. 

§  96. 

2).  Van  de  ongeregelde  verloop-orden  heeft  men  de  volgende 
soorten  : 

a.  De  vervroegende  (rythmus  anteponens  sive  anlicipans); 

b.  De  vertragende  (rythmus  postponens  sive  retardans) ;  en 

c.  De  dolende  (rythmus  erraticus). 

§  97. 

a.  De  verloop-orde  der  verschijnselen  is  vervroegende ,  wanneer 
de  aanval  eener  ziekte  of  de  verheffing  der  ziekte-verschijnselen  steeds 
eenigen  lijd  vroeger  plaats  heeft,  dan  de  vorige  aanval  of  verheffing. 

Het  vervroegen  van  den  aanval  kan  vooral  in  tusschenpoozende  ziekten  goed  waar¬ 
genomen  worden. 
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Men  beschouwt  het  vervroegen  doorgaans  als  een  minder  gunstig  voorteeken,  vooral 
wanneer  de  aanvallen  der  ziekte  of  de  verheffingen  in  elkander  loopen. 

Het  vervroegen  is  regelmatig ,  wanneer  de  aanval  of  de  verheffing  zich  telkens  eenen 
bepaalden  tijd  vroeger  instelt;  onregelmatig ,  zoo  dit  niet  het  geval  is. 

§  98. 

b.  De  verloop-orde  der  verschijnselen  is  vertragende ,  wanneer 
de  aanval  eener  ziekte  of  de  verheffing  der  ziekte-verschijnselen 
steeds  eenigen  tijd  later  plaats  heeft ,  dan  de  vorige  aanval  of 
verheffing. 

Het  vertragen  van  den  aanval  in  nalatende  ziekten  geeft  veelal  de  geneigdheid  te 
kennen,  om  de  tusschenpoozende  verloop- wijze  (typus  intermittens)  aan  te  nemen. 

Bij  vertraging  van  den  aanval  of  van  de  verheffing  wordt  de  vrije  tusschentijd  of 
de  nalating  steeds  langer,  hetwelk  over  het  algemeen  voor  gunstig  gehouden  wordt. 

De  vertraging  is  regelmatig ,  wanneer  telkens  de  aanval  of  de  verheffing  eenen  be¬ 
paalden  tijd  later  intreedt;  onregelmatig ,  zoo  dit  niet  het  geval  is. 

§  99. 

c.  Kan  er  volstrekt  geene  regelmatigheid,  noch  in  het  vervroe¬ 
gen,  noch  in  het  vertragen  van  den  aanval  eener  ziekte  of  van  de 
verheffing  der  ziekte-verschijnselen  waargenomen  worden,  dan  noemt 
men  dit  eene  dolende  verloop-orde  der  ziekte-verschijnselen, 

§  100. 
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De  vertragende  en  de  vervroegende  verloop-orden  der  ziekte¬ 
verschijnselen  behooren  niet  steeds  tot  de  ongerelde  verloop-orden. 

Niet  alle  ziekten  toch  houden  zich  aan  een  verloop  van  24 , 
48,  72  of  meer  uren;  maar  soms  wel  aan  dat  van  30,  54,  78, 
of  van  20,  44,  68  uren  enz.  ,  zoodat  alsdan  in  het  eerste  geval 
eene  geregelde  vertraging  van  zes  uren  ,  en  in  het  tweede  eene 
geregelde  vervroeging  van  vier  uren  in  het  zich  instellen  van 
den  aanval  of  in  de  verheffing  der  ziekte-verschijnselen  zal  plaats 
hebben. 

Deze  verloop-orde  der  verschijnselen  heeft  men  met  den  naam 
van  rythmus  fixus  anteponens  of  postponens  bestempeld. 
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§  101. 

Naar  het  meer  of  minder  regelmatige  in  de  verloop-orde  der  ziekte¬ 
verschijnselen  kan  men  de  ziekten  indeelen  : 

a.  In  ziekten ,  met  eene  regelmatige  verloop-orde  der  verschijn¬ 
selen  (morbi  regulares  sive  rythmici) ;  en 

b.  In  ziekten  met  eene  onregelmatige  verloop-orde  der  verschijn¬ 
selen  (morbi  irregulares  sive  arythmici). 

t  ,  , 

§  102. 

Ofschoon  de  naaste  oorzaken  van  dit  regelmatige  in  de  verloop- 
orde  der  verschijnselen  in  ziekten  nog  niet  naauwkeurig  kunnen 
aangegeven  worden,  zoo  regelt  het  zich  toch  hoofdzakelijk : 

a.  Naar  de  werktuigen,  die  aangedaan  zijn;  en 

b.  Naar  de  gelegenheid-gevende  oorzaken. 

§  105. 

a.  Onder  de  werktuigen,  die  vooral  het  regelmatige  in  de  ver¬ 
loop-orde  der  verschijnselen  in  ziekten  doen  uitkomen,  behooren : 

a) .  Het  ruggemerg; 

b) .  De  hersenen  ; 

c) .  De  spijsverteringswerktuigen ; 

d) .  De  baarmoeder  ; 

e) .  De  eijerstokken ;  wijders: 

f) .  De  huid,  bij  onderdrukking  der  huid-uitwaseming;  en 

g) .  Het  bloed,  bij  aanwezigheid  van  etter  in  hetzelve. 

§  104. 

b.  Onder  de  voornaamste  gelegenheid-gevende  oorzaken  behooren : 

a) .  De  moeraslucht  (miasma  paludosum);  en 

b) .  De  voorheerschende  jaarlijksche  ziekte-geaardheid  (conslitutio 
epidemica  annua). 
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4°.  De  verloop-wijze  der  ziekte  ( typus ). 

§  105. 

De  verschijnselen  eener  ziekle  blijven  niet  steeds  met  dezelfde 
hevigheid  aanhouden. 

Men  neemt  nu  eens  in  ziekte  eene  vermeerdering  of  verslimme- 
ring,  dan  weder  eene  vermindering,  nalating  of  tusschenpoozing  in 
de  verschijnselen  waar. 

Dit  al  of  niet  aanhouden,  nalaten  of  tusschenpoozen  van  eene 
ziekte  wordt  de  verloop-wijze  eener  ziekte  (typus)  genaamd. 

Zij  is  dus  gegrond  op  den  aard  van  den  loop  eener  ziekte. 

§  106. 

Van  deze  verloop-wijze  eener  ziekle  heeft  men  twee  hoofdsoorlen 
en  wel: 

1) .  De  aanhoudende  verloop-wijze  (typus  conlinuus),  en 

2) .  De  tusschenpoozende  verloop-wijze  (typus  intermittens). 

§  107. 

1).  De  aanhoudende  verloop-wijze  der  ziekle  kan  weder  onder- 
deeld  worden  : 

a.  In  steeds  aanhoudende  (typus  continuus);  en 

b.  In  nalatende  verloop-wijze  van  ziekte  (typus  continuus  re- 
miltens). 

§  108. 

a.  De  steeds  aanhoudende  verloop-wijze  der  ziekte  kan  dan 
slechts  gezegd  worden  te  bestaan,  wanneer  de  verschijnselen,  zonder 
de  minste  vermindering  noch  in  aantal  noch  in  hevigheid  te  ver- 
loonen,  tot  aan  het  hoogste  standpunt  der  ziekle  steeds  toenemen. 

De  ziekten,  waarin  deze  verloop-wijze  voorkomt,  zijn  zeer  zeld¬ 
zaam,  en  worden  in  de  verzengde  luchtstreek  meer  dan  bij  ons, 
aangelroffen. 

Zij  moeten,  uit  den  aard  der  zaak,  uiterst  kort  van  duur  zijn. 
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§  109. 

b.  De  nalatende  verloop-wijze  der  ziekte  bestaat,  wanneer  de  hoofd¬ 
verschijnselen  of  noodzakelijke  toevallen  eener  ziekte  (symptomata 
necessaria)  blijven  voortduren  ,  maar  in  het  aantal  en  de  hevig¬ 
heid  der  bijkomende  verschijnselen  of  niet  noodzakelijke  toevallen 
(symptomata  non  necessaria)  eene  vermindering  bespeurd  kan  wor¬ 
den,  terwijl  deze  toevallen  zich  op  gezette  of  niet  gezette  tijden 
weder  verheffen. 

§  110. 

De  tijd,  waarop  sommige  dezer  verschijnselen  verminderen,  wordt 
de  nalating  (remissio),  en  die,  waarop  zij  zich  weder  verheffen  of 
vermeerderen,  de  verheffing  (exacerbatio)  genaamd. 

§  111. 

2).  De  tusschenpoozende  verloop-wijze  eener  ziekte  bestaat,  wan¬ 
neer  op  bepaalde  of  op  onbepaalde  tijden  de  toevallen  zich  in¬ 
stellen  en  daarna  ook  wederom  geheel  verdwijnen  ,  zoodat  in  de 
tijdruimte  lusgchen  hel  einde  van  den  eenen  en  het  begin  van 
den  anderen  aanval  geene  ziekte-verschijnselen  meer  kunnen  waar¬ 
genomen  worden. 

De  nalatende  en  de  tusschenpoozende  verloop-wijze  van  ziekte  kan  eene  zeer  verschil¬ 
lende  verloop-orde  in  de  ziekte-verschijnselen  vertoonen  (zie  §  80  tot  en  met  §  100;. 

§  112. 

Den  tijd,  waarop  bij  de  tusschenpoozende  verloop-wijze  van  ziekte 
de  toevallen  verdwenen  zijn,  noemt  men:  den  luss  dien- vrij  en  tijd 
(intermissio ,  in  koortsen,  apyrexia),  en  den  tijd,  waarop  zich  de 
verschijnselen  op  nieuw  voordoen,  noemt  men:  den  aanval  (par- 
oxysmus). 

§  115. 

Noch  in  tusschenpoozende,  noch  in  nalatende,  ziekten  houdt  de 

3 


I 


—  34  — 


naaste  oorzaak  van  deze  ziekten ,  zoolang  de  ongesteldheid  blijft 
bestaan,  niettegenstaande  de  geheel  tusschen-vrije  dagen,  op. 

Men  zoude  zoowel  in  de  nalatende,  als  vooral  in  de  tusschenpoo- 
zende,  ziekten  elke  verheffing  of  aanval  als  een  te  zamengedrongen 
beeld  van  de  geheele  ziekte,  als  een’  kleineren  cirkel  in  eenen  grooteren 
kunnen  beschouwen,  daar  bij  elke  verheffing  of  aanval  alle  tijdper¬ 
ken  van  ziekte,  in  het  klein,  meestal  kunnen  waargenomen  worden. 
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§  114. 

# 

Naar  hare  verschillende  verloop-wijzen  heeft  men  de  ziekten  in¬ 
gedeeld  : 

a.  In  aanhoudende  ziekten  (morbi  continui)  ; 

b.  In  nalatende  ziekten  (morbi  remittentes),  en 

c.  In  tusschenpoozende  ziekten  (morbi  intermittentes). 

5°.  De  ontwikkeling  der  ziekte . 

§  115. 

Nimmer  treden  alle  verschijnselen,  welke  eene  ziekte  op  haar 
hoogste  standpunt  kenmerken,  eensklaps  in,  maar  zij  ontwikkelen 
zich  achtereenvolgend,  hetzij  snel,  hetzij  langzaam. 

Eene  en  dezelfde  ziekte  ontwikkelt  zich  echter  niet  steeds  met 
dezelfde  snelheid  en  bereikt,  bij  dezelfde  of  bij  verschillende  voor¬ 
werpen,  niet  steeds  dezelfde  hoogte. 

De  ontwikkeling  der  ziekte  heeft  echter  doorgaans  veel  sneller 
plaats  dan  de  terugkeer  der  gezondheid. 

§  116. 

Eene  ziekte  doorloopt  van  haar  begin  lot  aan  haar  einde  ze¬ 
kere  tijdperken  (stadia) ,  welke  echter  niet  steeds  waargenomen 
kunnen  worden,  en  ook  dikwijls,  vooral  in  uiterst  snelle  en  in 
zeer  langdurige  ziekten,  ontbreken. 

Het  best  kunnen  zij  in  matig  snel  verloopende  ziekten  waar¬ 
genomen  worden. 
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§  117. 

Deze  indeeling  van  den  loop  eener  ziekte  in  tijdperken  berust  op 
standvastige  verschijnselen,  welke  men  op  bepaalde  tijden  in  vele 
ziekten  waarneemt. 

De  verschillende  tijdperken  eener  ziekte  zijn  echter  niet  streng 
van  elkander  gescheiden,  maar  gaan  soms  ongemerkt  en  langza¬ 
merhand  in  elkander  over ,  zoodat  verschijnselen  van  meerdere 
tijdperken  der  ziekte  gezamenlijk  kunnen  voorkomen. 

§  118. 

Men  kan  den  geheelen  loop  eener  ziekte ,  van  haar  begin  tot 
aan  haar  einde,  in  vijf  tijdperken  indeelen,  te  weten  : 

1) .  In  het  begin  (initium);  hetwelk  kan  onderdeeld  worden: 

a.  In  het  tijdperk  der  voorboden  (stadium  prodromorum),  en 

b.  In  het  ware  begin  der  ziekte  (initium  morbi)  ; 

2) .  In  de  toeneming  (augmenlum  sive  anabasis)  ; 

3J.  In  den  hoogslen  stand  der  ziekte  (fasligium  morbi  sive 
acme)  ; 

4) .  In  de  afneming  (decrementum  sive  paracme) ,  en 

5) .  In  het  einde  (finis),  hetwelk  kan  onderdeeld  worden: 

a.  In  het  einde  van  de  ziekte  zelve  (finis  morbi  ipsius),  en 

b.  In  het  tijdperk  der  herstelling  (stadium  reconvalescentiae). 

§  119. 

1).  a.  Door  het  tijdperk  der  voorboden  verstaat  men  die  reeks 

♦ 

van  onbepaalde  verschijnselen,  welke  dikwijls  het  uitbreken  van 
eene  bepaalde  ziekte  eenigen  tijd  voorafgaat;  gedurende  welken 
tijd  zich  echter  nog  geene  verschijnselen,  welke  eene  ziekte  bepaal¬ 
delijk  kenmerken ,  (symptomata  essentialia  sive  pathognomonica) 
hebben  voorgedaan. 

Dit  tijdperk  der  ziekte  omvat  alzoo  de  tijdruimte  tusschen  de  in¬ 
werking  der  gelegendheidgevende  oorzaken  en  het  duidelijk  te  voor¬ 
schijn  treden  eener  bepaalde  ziekte. 
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Soms  kunnen  geene  voorboden  waargenomen  worden,  doordien  zij  minder  duidelijk 
zijn;  soms  echter  ontbreken  zij  geheel  en  al,  b.v.  in  die  ziekten,  welke  door  hevig 
inwerkend  geweld,  door  Vergiften  enz.,  worden  te  weeg  gebragt. 

§  120. 

b.  Eene  ziekte  kan  gezegd  worden  te  beginnen ,  wanneer 
de  eerste  kenmerkende  toevallen  dezer  ziekte  (symplomata  essen¬ 
tialia  sive  pathognomonica)  zich  beginnen  voor  te  doen ,  en  men 
door  deze  wordt  in  staat  gesteld,  om  eene  bepaalde  ziekte  te  on¬ 
derkennen. 


§  121. 

2) .  In  het  toenemings-tijdperk  nemen  de  verschijnselen  zoowel 
in  hevigheid  als  in  aantal  toe  ,  waardoor  de  ziekte  zich  hoe 
langer  hoe  meer  kenmerkend  onderscheidt. 

Dit  tijdperk  verschilt  in  verschillende  ziekten  zeer  met  be¬ 
trekking  tot  zijnen  duur. 

§  122. 

3) .  Het  derde  tijdperk  of  de  hoogste  stand  der  ziekte  bestaat , 
wanneer  de  verschijnselen  noch  in  hevigheid  noch  in  aantal  meer 
toenemen. 

Tegen  het  einde  van  dit  tijdperk  beslist  zich  de  ziekte,  hetzij 
ten  goede ,  hetzij  ten  kwade. 

Ook  dit  tijdperk  verschilt  in  verschillende  ziekten  zeer. 

§  125. 

4) .  Het  vierde  tijdperk,  de  afneming  der  ziekte,  kan  geacht 
worden  te  beginnen,  wanneer  de  ziekte-verschijnselen  in  hevigheid 
afnemen,  hun  getal  allengs  vermindert,  de  verrigting  van  het  deel 
langzamerhand  zich  herstelt  en  levens  de  werktuigen ,  welke  door 
medelijdenschap  aangedaan  waren,  op  eene  behoorlijke  wijze  hunne 
verrigting  hervatten. 
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§  124. 

I 

5).  a.  Zoodra  alle  verschijnselen,  welke  eene  bepaalde  ziekte 
kenmerken,  opgehouden  hebben  te  bestaan,  en  de  lijder  met  uitzon¬ 
dering  eener  nablijvende  vermagering  en  zwakte  van  die  bepaalde 
ziekte  geheel  bevrijd  is,  dan  kan  men  zeggen,  dat  het  einde  van  de 
ziekte  daar  is. 

§  125. 

b.  Zooals  in  de  voorgaande  paragraaf  gezegd  is,  hebben  de 
lijders,  al  zijn  de  kenschetsende  ziekte-verschijnselen  geweken,  nog 
niet  onmiddellijk  den  ligchaams-omvang  en  de  krachten,  als  vóór 
hun  ziekworden  ,  herkregen  en  verkeeren  nu  in  het  herstellings - 
tijdperk . 

Dit  tijdperk  der  ziekte  omvat  alzoo  de  tijdruimte  van  het  ver¬ 
dwijnen  van  het  laatste  kenschetsende  ziekle-toeval,  van  het  op¬ 
houden  der  ziekte,  lot  aan  de  volkomene  herstelling  van  het  voor¬ 
werp,  tot  het  ophouden  van  het  ziek  zijn. 

§  126. 

De  duur  van  het  herstellings-lijdperk  verschilt  zeer  en  wordt 
vooral  gewijzigd  : 

a.  Door  den  aard  der  voorafgegane  ziekte ; 

b.  Door  den  aard  der  geneeskundige  behandeling  ; 

c.  Door  den  toestand  van  het  voorwerp  vóór  het  ziek  worden ; 

d.  Door  den  leeftijd  ; 

e.  Door  het  jaargetijde ,  en 

f.  Door  de  geaardheid  der  stoffen,  welke  aan  het  ligchaam  ter 
herstelling  worden  aangeboden. 

§  127. 

De  oorzaken  van  het  verschil  in  de  ontwikkeling  van  eene  ziekte 
in  hetzelfde  voorwerp  op  verschillende  tijden,  of  in  verschillende 
voorwerpen  op  denzelfden  tijd,  hangen  af: 
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a.  Van  hel  eigenaardige  van  het  voorwerp,  daargesleld: 

a) .  Door  den  ligchaamsbonw  (habitus  corporis) ; 

b) .  Door  het  temperament; 

c) .  Door  de  eigenaardige  prikkel-valbaarheid  (idiosyncrasia); 

d) .  Door  het  ligchaams-gestei  (constitutio); 

e) .  Door  den  leeftijd  ; 

f) .  Door  het  geslacht; 

g) .  Door  het  ras  ,  en 

h) .  Door  den  ziekelijken  ol  anormalen  aanleg  tot  ziekte, 

b.  Door  den  aard  en  de  wijze  van  inwerking  der  ziekmakende 

oorzaken ,  welke  vooral  worden  gewijzigd : 

a) .  Door  het  klimaat,  zoowel  het  geographisch,  als  het  physisch; 

b) .  Door  het  jaargetijde  ; 

c) .  Door  hel  meerdere  of  mindere  gewigt  van  het  aangedane 
deel ,  en 

.d).  Door  den  aard  der  ziekte. 

6°.  De  oor  sprongs -verhouding  der  ziekte. 

§  128. 

Met  betrekking  tot  de  oorsprongs-verhouding  kan  men  de  ziek¬ 
ten  op  de  volgende  wijze  indeelen  : 

1) .  a.  In  erfelijke  ziekten  (morbi  hereditarii  sive  congemti); 

b.  In  aangeborene  ziekten  (morbi  connali) ,  en 

c.  In  verkregene  ziekten  (morbi  acquisiti). 

2) .  a.  In  oorspronkelijke  ziekten  (morbi  primarii)  j 

b.  In  gevolg-ziekten  (morbi  consecutivi) ; 

c.  In  na-ziekten  (morbi  secundarii) ; 

d.  In  weder  ingestorte  ziekten  (morbi  recidivi)  ,  en 

e.  In  terugkeerende  ziekten  (morbi  recurrentes). 

§  129. 

1).  a.  Men  verstaat  door  eene  erfelijke  ziekte  eene  zoodanige, 
welke  ontstaat  ten  gevolge  van  eenen  ziekelijken  aanleg,  die  tij- 
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dens  de  bevruchting  door  de  ouders  aan  de  vrucht  is  medege¬ 
deeld. 

§  150. 

b.  Eene  ziekte  is  aangeboren ,  zoo  zij  gedurende  het  baarmoe¬ 
derlijk  leven  ontstaan  is ,  en  het  kind  er  mede  ter  wereld  komt. 

§  151. 

c.  Alle  ziekten,  welke  in  een  zelfstandig  levend  voorwerp, 
dat  gezond  ter  wereld  kwam,  ontstaan  zijn,  noemt  men  verkregene 
ziekten. 

§  152. 

2).  a.  Onder  eene  oorspronkelijke  ziekte  verstaal  men  eene  zoo¬ 
danige  ,  welke  volgt  op  de  inwerking  van  de  eene  of  andere  ziekte¬ 
oorzaak  op  het  gezonde  ligchaam  b.  v.  roodvonk  na  besmetting. 

§  155.  • 

b.  Door  eene  gevolg-ziekte  verstaat  men  eene  zoodanige,  welke 
het  onmiddellijk  gevolg  is  van  den  eenen  of  anderen  uitgang  van 
eene  oorspronkelijke  ziekte ,  b.  v.  etterborst  (pyolhorax)  als  uit¬ 
gang  van  ontsteking  van  het  ribbenvlies  ;  verzwering  na  uitzwee- 
ting  in  de  ontsteking. 

§  154. 

c.  Onder  eene  na-ziekte  verstaat  men  eene  zoodanige,  welke 
zich  na  eene  voorafgegane  ontwikkeld  heeft ,  met  deze  laatste  in 
een  oorzakelijk  verband  staat,  doch  overigens  eene  ziekte  op  zich 
zelve  daarstelt ,  b.  v.  huid- waterzucht  na  roodvonk. 

§  155. 

d.  Door  eene  wederingestorte  ziekte  verstaat  men  eene 
zoodanige,  welke,  nadat  zij  op  weg  van  genezing  was,  weder 
terugkeert. 


Doorgaans  zijn  het  op  nieuw  inwerkende ,  gelegenheidgevende  oorzaken ,  welke  eene 
wederinstorting  doen  plaats  hebben. 

Sommige  ziekten  echter  vernietigen,  nadat  bet  ligcbaam  er  eens  door-  aangetast  is 
geweest,  den  aanleg,  om  weder  in  te  storten  of  terug  te  keeren  ,  waartoe  vooral  som¬ 
mige  koortsige  huidziekten  bebooren. 
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§  156. 

e.  Eene  ziekte,  welke  den  mensch  kort  na  eene  wezenlijke 
herstelling  op  nieuw  overvalt  ;  wórdt  eene  terugkeerende  ziekte 
genaamd. 

7°.  De  duur  der  ziekte. 

§  137. 

Met  betrekking  tot  haren  duur  heeft  men : 

1) .  Snel  verloopende  ziekten  (morbi  aculi) ,  en 

2) .  Traag  verloopende  of  slepende  ziekten  (morbi  chronici). 

Deze  uitdrukkingen  snel  en  traag  verloopende  ziekten  hebben  slechts  voor  de  uiter¬ 
sten  in  duur  eene  volstrekte ,  doch'  in  de  daar  tusschen  gelegene  gevallen  eene  betrek- 
kelïjke  waarde. 

Eene  indeeling  van  ziekten  kan  er  niet  op  gegrond  worden,  daar  elke  ziekte  onder 
toevallige  omstandigheden  eenen  betrekkelijk  snellen  of  tragen  loop  kan  aannemen. 

§  158. 

1).  De  snel  verloopende  ziekten  zijn  wederom  ingedeeld  geworden: 

a.  In  uiterst  snel  verloopende  ziekten  (morbi  acutissimi),  zoo 
zij  slechts  vier  dagen  aanhouden  en  gedurende  dit  lijd-verloop  op 
de  eene  of  andere  wijze  eindigen  ; 

b.  In  zeer  snel  verloopende  ziekten  (morbi  peracuti),  zoo  zij 
binnen  de  zeven  dagen  op  de  eene  of  andere  wijze  eindigen; 

c.  In  snel  verloopende  ziekten  (morbi  acuti) ,  zoo  zij  tot  den 
een  en  twintigsten  dag  zich  uitstrekken  ,  terwijl  die  ziekten,  welke 
zich  binnen  de  veertien  dagen  beslissen,  door  sommigen  ,met  den 
naam  van  morbi  exacte  acuti  bestempeld  worden ; 

d.  In  matig  snel  verloopende  ziekten  (morbi  subacuti),  welke 
binnen  de  veertig  dagen  op  de  eene  of  andere  wijze  eindigen. 
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§  159. 

2)  Alle  ziekten,  welke  zich  over  eene  grootere  tijd-ruimte  dan 
veertig  dagen  uitstrekken,  worden  traag  verhopende  of  slepende 
ziekten  genaamd. 

8°.  De  zetel  der  ziekte . 

§  140. 

Naar  de  plaats,  waar  de  ziekten  en  hare  oorzaken  gezeteld  zijn, 
heeft  men  dezelven  op  dft  volgende  wijzen  ingedeeld  : 

1) .  a.  In  inwendige  ziekten  (morbi  interni) ; 

b.  In  uitwendige  ziekten  (morbi  externi)  ; 

c.  In  teruggetredene  ziekten  (morbi  retrogradi) ; 

2) .  a.  In  vastzittende  of  blijvende  ziekten  (morbi  fixi); 

b.  In  rondtrekkende  of  wandelende  ziekten  (morbi  vagi) ; 

3) .  a.  In  eigenlijdige  ziekten  (morbi  idiopathici) ; 

b.  In  medelijdende  ziekten  (morbi  sympathici) ,  en 

c.  In  verschijnsel-ziekten  (morbi  symptomatici). 

§  141. 

1).  a.  Men  verstaat  door  eene  inwendige  ziekte  eene  zoodanige, 
welke  in  inwendige  deelen  des  ligchaams  gezeteld  is. 

§  142. 

b.  Men  verstaat  door  eene  uitwendige  ziekte  eene  zoodanige, 
welke  in  uitwendige  deelen  des  ligchaams  gezeteld  is. 

Uitwendige  ziekten  zijn  echter  dikwijls  niets  anders  dan  de  gevolgen  of  de  uitingen 
van  inwendige  ziekte-toestanden  in  het  ligchaani. 

§  145. 

c.  Men  verstaat  door  eene  teruggetredene  ziekte  eene  zooda¬ 
nige  ,  welke ,  na  eenigen  lijd  in  uitwendige  deelen  haren  zetel 
gehad  te  hebben,  van  deze  verdwijnt  ,  terwijl  zich  nu  in  in  wen- 
dige  deelen  eene  ziekte  voordoet. 


—  42  — 


§  144. 

2) .  a.  Men  verstaat  door  eene  vastzittende  of  blijvende  ziekte 
eene  zoodanige,  welke  haren  oorspronkelijken  zetel  niet  verlaat, 
maar  steeds,  lot  aan  haar  einde  toe,  daar  blijft  voortduren,  waar 
zij  zich  oorspronkelijk  had  voorgedaan. 

§  145. 

b.  Men  verstaat  door  eene  rondtrekkende  of  wandelende 
ziekte  eene  zoodanige,  welke  zonder  in# wezen  te  veranderen,  ech¬ 
ter  gedurig  van  plaats  verandert. 

§  146. 

3) .  a.  Men  verstaat  door  eene  eigenlijdige  ziekte  eene  zoodanige, 
waarvan  de  hoofdverschijnselen  zich  in  dat  deel  voordoen,  waarop 
de  gelegenheidgevende  of  opwekkende  oorzaken  oorspronkelijk  had¬ 
den  ingewerkt. 

§  147. 

b.  Men  verstaat  door  eene  medelijdende  ziekte  eene  zoodanige, 
welke  in  eenig  deel  ontstaat  ten  gevolge  van  het  medelijdend  ver¬ 
band  ,  waarin  dit  deel  lot  een  oorspronkelijk  of  eigenlijdig  ziek 
deel  staat. 

§  148. 

c.  Wanneer,  ten  gevolge  eener  eigenlijdige  of  medelijdende 
aandoening  van  eenig  gedeelte  van  het  middelpuntig  zenuwstel¬ 
sel,  in  eenig  peripherisch  werktuig,  wiens  verrigting  van  dit  aan¬ 
gedaan  gedeelte  van  het  middelpuntig  zenuwstelsel  afhangt ,  eene 
ziekelijke  werkdadigheid  ontstaat ,  dan  noemt  men  deze  ziekelijke 
werkdadigheid ,  zoo  zij  op  den  voorgrond  treedt ,  verschijnsel - 
ziekte . 
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9°.  De  aard  der  verschijnselen ,  waaronder  zich  ziekten  voordoen . 

§  149. 

Naar  den  aard  der  verschijnselen  heeft  men  de  volgende  soor¬ 
ten  van  ziekten:  \ 

1) .  a.  Ziekten  met  vermeerderde  werkdadigheid  (morbi  aclivi); 

b.  Ziekten  met  verminderde  werkdadigheid  (morbi  passivi) ; 

2) .  a.  Ligte  ziekten  (morbi  leves) ; 

b.  Zware  of  gewigtige  ziekten  (morbi  graves) ; 

3) .  a.  Goedaardige  ziekten  (morbi  benigni)  ; 

b.  Ktvaadaardige  ziekten  (morbi  maligni)  ; 

4) .  a.  Heilzame  ziekten  (morbi  salutares); 

b.  Gevaarlijke  ziekten  (morbi  periculosi)  ; 

c.  Doodelijke  ziekten  (morbi  lethales). 

§  150. 

.  1).  a.  Men  verstaat  door  eene  ziekte  met  vermeerderde  werk¬ 
dadigheid  eene  zoodanige,  bij  welke  de  van  het  normale  afgewe- 
kene  levensvorm  zich  onder  krachtige  uiting  der  levenswerkdadig- 

beid  openbaart. 

§  151. 

b.  Men  verstaat  onder  eene  ziekte  met  verminderde  levens - 
werkdadigheid  eene  zoodanige,  bij  welke  de  van  het  normale 
afrewekene  levensvorm  zich  door  trage  en  zwakke  levenswerkda- 

ö 

dikheid  kenmerkt. 

Ö 

§  152. 

2).  a.  Men  verslaat  onder  eene  ligte  of  geringe  ziekte  eene  zoo¬ 
danige,  bij  welke  slechts  weinig  of  geringe  stoornis  in  de  verng- 
tingen  wordt  waargenomen. 

§  155. 

b.  Men  verstaat  onder  eene  zware  of  gewigtige  ziekte  eene 
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zoodanige,  welke  zich  door  vele  en  hevige  toevallen  uit,  en  waarbij 
belangrijke  stoornissen  in  de  verrigtingen  worden  waargenomen. 

§  154. 

3) .  a.  Eene  goedaardige  ziekte  is  eene  zoodanige,  welke,  niet¬ 
tegenstaande  zij  gewigtig  kan  zijn,  zich  evenwel  niet  door  buiten¬ 
gewone  of  gevaardreigende  toevallen  kenmerkt,  en  onder  eene  ge¬ 
paste  behandelingswijze  genezen  kan  worden. 

§  155. 

b.  Eene  kwaadaardige  ziekte  is  eene  zoodanige,  welke,  of¬ 
schoon  schijnbaar  gering,  dikwijls  onverwachts  gevaardreigende  wordt, 
en  óf  in  den  plaatselijken,  óf  in  den  algemeenen  dood  eindigt. 

§  156. 

4) .  a.  Men  noemt  eene  ziekte  heilzaam ,  wanneer  door  haar 
een  reeds  bestaande  ziekte-toestand  genezen  wordt,  en  het  voor¬ 
werp,  nadat  zij  zelve  genezen  is,  gezonder  is,  dan  voordat  zij  was 
ingetreden. 

§  157. 

b.  Men  noemt  eene  ziekte  gevaarlijk ,  zoo  er  meer  waar¬ 
schijnlijkheid  bestaat ,  dat  zij  in  den  dood ,  dan  in  genezing  zal 
eindigen. 

§  158. 

c.  Men  noemt  eene  ziekte  doodelijk ,  zoo  zij  den  alge¬ 
meenen  dood  ten  gevolge  heeft. 

§  159. 

De  doodelijke  ziekten  zijn  op  de  volgende  wijze  ingedeeld  ge¬ 
worden  : 

a) .  In  volstrekt  doodelijke  ziekten  (morbi  absolute  lelhales); 

b) .  In  op  zich  zelve  doodelijke  ziekten  (morbi  perse  lelhales); 
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c).  In  ziekten  door  toeval  doodelijk  (morbi  per  accidens  sive 
fortuito  lethales). 

§  160. 

a) .  Men  verstaat  door  eene  volstrekt  doodelijke  ziekte  eene  zoo¬ 
danige,  welke  den  dood  overmijdelijk  ten  gevolge  heeft,  en  waar¬ 
tegen  de  kunst  niets  vermag. 

§  161. 

b) .  Men  verstaat  door  eene  op  zich  zelve  doodelijke  ziekte  eene  zoo¬ 
danige,  welke,  wanneer  zij  aan  zich  zelve  blijft  overgelaten,  doode¬ 
lijk  is,  doch  door  eene  gepaste  en  tijdige  hulp  kan  genezen  worden. 

§  162. 

c)  Men  verstaat  door  eene  door  toeval  doodelijke  ziekte  eene  zoo¬ 
danige,  welke,  ofschoon  zelve  weinig  beduidende,  echter  door  bijko¬ 
mende  omstandigheden  den  dood  veroorzaakt. 

10°.  De  zamengesteldheid  der  ziekten . 

§  165. 

Met  betrekking  tot  hare  mindere  of  meerdere  zamengesteldheid 
kan  men  de  ziekten  indeelen  : 

1) .  In  eenvoudige  ziekten  (morbi  simplices) ; 

2) .  In  zamengestelde  ziekten  (morbi  compositi); 

3) .  In  verwikkelde  ziekten  (morbi  complicati) ,  en 

4) .  In  vereenigde  ziekten  (morbi  combinati). 

§  164. 

1).  Men  noemt  eene  ziekte  eenvoudig ,  wanneer,  na  de  inwerking 
van  bepaalde  oorzaken,  van  welken  aard  deze  ook  mogen  zijn,  slechts 
e'e'n  ziekte-toestand  zich  in  het  ligchaam  voordoet,  waartoe  alle  ver¬ 
schijnselen  kunnen  teruggebragt  worden,  b.  v.  keel-ontsteking  (an- 

» 

gina  catarrhalis)  na  de  inwerking  van  koude. 
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§  165. 

2).  Eene  ziekte  wordt  zamengesteld  genaamd,  wanneer,  ten  ge¬ 
volge  van  eene  en  dezelfde  ingewerkt  hebbende  ziekte -oorzaak,  zich, 
in  verschillende  werktuigen,  ziekte-loestanden  van  denzelfden  aard 
voordoen,  b.  v.  het  gelijktijdig  ontslaan  van  keelontsteking  en  van 
doorloop  (diarrhoea  catarrhalis)  na  gevatte  koude. 

Alle  oorzaken,  welke  de  uitbreiding  eener  ziekte  bevorderen ,  zijn  ook  oorzaken  tot 
het  zamengesteld  worden  eener  ziekte. 


§  166. 

# 

Bijaldien  twee  ziekten,  door  verschillende  oorzaken  te  weeg  ge- 
bragt,  in  ééne  bewerktuiging  te  gelijker  tijd  voorkomen,  en  zoo 
de  verschijnselen  van  beide  deze  ziekten  duidelijk  onderscheiden 
kunnen  worden ,  dan  beslaat  hier  eene  verwikkeling  van  ziekte 
(complicatio)  of  eene  verwikkelde  ziekte  (morbus  complicalus),  b.  v. 
eene  koorts  ten  gevolge  van  de  inwerking  van  koude  op  het  lig- 
chaam,  ofeene  zinking-koorts  (febris  catarrhalis),  waarbij  zich  later,  ten 
gevolge  van  stoornis  in  de  verrigling  van  de  maag,  of  ten  gevolge  van 
de  aanwezigheid  van  onverteerde  stoffen  in  dit  ingewand,  die  ziekte- 
toestanden  voegen,  welke  men  gastricismus  en  febris  gastrica  noemt. 

Zinking-koorts  (febris  catarrhalis)  wordt  dus  in  dit  geval  ver¬ 
wikkeld  met  gaslrische-koorts  (febris  gastrica). 

De  verwikkeling  eener  ziekte  is  doorgaans  een  minder  gewenscht  iets,  wordende  door 
baar  de  verschijnselen  heviger  en  meer  in  getal  en  de  duur  der  ziekte  langer. 

In  vele  slepende  of  verouderde  ziekten  ziet  men  echter,  dat,  wanneer  zich  bij  dit  slepend 
of  verouderd  lijden  eene  nieuwe  ziekte  voegt,  soms  herstelling  van  beiden  plaats  heeft. 

Bijaldien  twee  zelfstandige  ziekten  te  gelijker  tijd  in  het  ligchaam  voorkomen,  b.v. 
mazelen  en  pokken,  dan  neemt  de  eene  doorgaans  een  begin,  wanneer  de  andere  ge¬ 
noegzaam  is  geëindigd. 

Ziekten,  wier  wezen  of  naaste  oorzaak  juist  in  eenen  tegenovergestelden  toestand 
van  de  stof  gelegen  is,  kunnen  nimmer  te  gelijker  tijd  in  het  ligchaam  voorkomen. 

§  167. 

4).  Wanneer  ziekten  van  verschillenden  aard  allengs  in  het  lig- 
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chaam  zoodanig  intreden,  dat  de  afzonderlijke  kenmerken  van  beiden 
minder  duidelijk  worden,  en  er  zich  uit  deze  twee  eene  nieuwe 
ziekte  ontwikkelt,  welke  hare  eigene  verschijnselen  bezit,  dan 
noemt  men  dit :  eene  vereeniging  van  ziekte  (combinatio  morbi)  of 
eene  vereenigde  ziekte  (morbus  combinatus). 

Deze  vereeniging  van  ziekte  wordt  slechts  na  eenigen  tijd  mogelijk ,  wanneer  elke 
ziekte  in  het  bijzonder  haren  indruk  aan  het  geheele  gestel  medegedeeld  heeft. 

Hoogst  zelden  heeft  deze  vereeniging  in  snel  verloopende  ,  maar  des  te  meer  in  sle¬ 
pende  ziekten,  welke  in  eene  kwade  menging  van  de  stof  in  het  algemeen  haar  wezen 
vinden  (cachexiae),  plaats. 

Zoo  vereenigt  zich  verouderde  venusziekte  met  klierziekte;  klierziekte  met  jicht;  ve¬ 
nusziekte  met  kwikziekte,  tot  eigenaardige  vereeiiigde  ziekten. 

De  vereenigde  ziekten  zijn  doorgaans  uiterst  moeijelijk  te  genezen  en  hebhen  veeltijds 
op  den  duur  eenen  doodelijken  uitgang. 


11°.  De  uitgangen  der  ziekten . 

§  168. 

Eene  bepaalde  ziekte,  eenmaal  ontslaan  zijnde,  kan  op  de  vol¬ 
gende  wijzen  eindigen: 

1) .  In  herstelling  of  gezondheid ; 

2) .  In  eene  andere  ziekte ,  welke  kan  zijn: 

a.  Gevolg-ziekte ,  en 

b.  Na-ziekte . 

3) .  In  den  dood, 

§  169. 

1).  Wanneer  in  snel  verloopende  ziekten  de  verschijnselen  plot¬ 
seling  verdwijnen,  en  de  lijder,  na  eene  ongewone  af-  of  uitschei¬ 
ding,  na  het  intreden  van  eenig  uitslag,  na  het  ontwaken  uit  den 
slaap,  zich  verligt  gevoelt,  dan  noemt  men  deze  verandering  in  de 
ziekte,  zigtbare  scheiding  of  beslissing  (crisis). 

§  170. 

Wanneer  eene  ziekte  zonder  duidelijke ,  in  het  oog  loopende 
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verschijnselen  van  scheiding,  langzamerhand  verdwijnt,  terwijl  men 
het  juiste  oogenblik  van  het  begin  dezer  verbetering  in  den  ziekte¬ 
toestand  niet  bepaald  heeft  kunnen  waarnemen ,  dan  noemt  men 
deze  soort  van  scheiding,  onmerkbare  scheiding  of  beslissing  (lysis). 

§  171. 

Zigtbare  en  onmerkbare  scheiding  of  beslissing  (crisis  en  lysis) 
zijn  onderling  in  wezen  niet  verschillende. 

In  de  zigtbare  scheiding  is  de  werking  krachtig,  spoedig  te  voor¬ 
schijn  tredende,  en  zijn  meestal  de  uitscheidingen  duidelijk  veranderd. 

In  de  onmerkbare  scheiding  is  de  werking  traag  en  zij  ontwik¬ 
kelt  zich  langzaam. 

Het  is  vooral  de  toestand  der  krachten  en  de  aard  en  duur  der 
ziekten ,  welke  het  ontstaan  of  van  zigtbare ,  of  van  onmerkbare 
scheiding,  regelen.. 


§  172. 

De  zigtbare  scheiding  of  beslissing  eener  ziekte  (crisis)  heeft 
plaats  onder  de  volgende  hoofd-verschijnselen  : 

a.  Veranderingen  ,  zoowel  in  de  hoeveelheid,  als  in  de  hoeda¬ 
nigheid  der  uitgescheidene  stoffen ; 

b.  Langdurigen  slaap  ,  en 

c.  Het  ontstaan  van  eene  plaatselijke  ziekte  bij  bestaand  alge¬ 
meen  lijden  (crisis  melastatica). 

§  175. 

De  onmerkbare  scheiding  (lysis)  ontstaat  vooral  onder  de  vol¬ 
gende  omstandigheden : 

a) .  In  ziekten,  die  ten  gevolge  van  de  langdurige  inwerking 
van  nederdrukkende  gemoedsaandoeningen  ontstaan  zijn  ; 

b) .  In  langzaam  verloopende  en  zich  ontwikkelende  ziekten, 
vooral  in  slepende  zenuwziekten; 

c) .  In  ziekten  ,  waarin  veel  bloed  en  andere  stoffen  zijn  verlo¬ 


ren  gegaan,  en 
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d).  In  ziekten  van  dezelfde  soort,  welke  zich  meermalen  in  het¬ 
zelfde  deel  herhaald  hebben. 


§  174. 

Niet  alle  in  het  oog  loopende  werkingen  of  afscheidingen  hebben 
in  ziekte  herstelling  door  scheiding  ten  gevolge;  hiertoe  moeten  zij 
aan  de  volgende  voorwaarden  voldoen : 

a) .  Zij  moeten  ter  juister  tijd  intreden ; 

b) .  De  ontlaste  stof  moet  matig  overvloedig  zijn; 

c) .  De  ontlaste  stof  moet  eigenaardig  zijn; 

d) .  De  werkingen  of  afscheidingen  moeten  plaats  hebben  in,  of 
te  voorschijn  treden  uit  werktuigen,  die  er  voor  geschikt  zijn,  en 

e) .  De  ziekte  moet  er  onder  afnemen. 

§  175. 

a).  De  tijd,  waarop  de  scheiding  plaats  moet  hebben,  wil 
zij  aan  de  vereischten  voldoen,  verschilt  zeer,  doordien  de  oorza¬ 
ken,  welke  haar  vertragen  of  vervroegen  kunnen,  ook  zeer  ver¬ 
schillen. 

Omtrent  dit  punt  kan  men  aannemen  : 

aa.  Dat  over  het  algemeen  het  intreden  van  de  scheiding  op  be¬ 
paalde  dagen  zich  minder  regelmatig  instelt ,  dan  ten  tijde  van 

H1PP0CRATES  ; 

bb.  Dat  alle  eenvoudige  ziekten  vrij  regelmatig  op  den  zevenden 
da"  of  de  veelvouden  van  dezen  zich  beslissen  ; 

cc.  Dat  dit  niet  het  geval  is  met  verwikkelde  ziekten,  welke 
meer  op  onbepaalde  tijden  beslist  worden; 

dd.  Dat  de  aard  der  behandeling  veel  tot  het  al  of  niet  gere¬ 
geld  intreden  der  scheiding  afdoet ; 

ee.  Dat  vooral  gunstig  op  dit  geregeld  intreden  inwerken  eene 
zachte  weêrsgesteldheid  en  een  passende  leefregel ; 

ff.  Dat  de  meeste  eenvoudige,  niet  verwikkelde,  ontstekings-ziek- 
ten  op  den  zevenden,  dat  vloeijing-  en  zinking-zieklen  meestal  den 
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veertienden,  en  zenuwziekten  dikwijls  den  zeventienden  of  één  en 
twinligsten  dag  beslist  worden. 

Aanmerking.  De  reden,  waarom  door  HiPPOCRATES  beter  dan  tbans  regelmatigheid 
in  het  zich  instellen  van  de  scheiding  werd  waargenomen  ,  is  waarschijnlijk  gelegen  in 
de  meer  eenvoudige  levenswijze  ,  het  meer  gunstige  klimaat  en  zijne  eenvoudige  behan¬ 
delingswijze  ,  waardoor  de  natuurwerking  niet  belemmerd  werd. 

De  scheiding  van  ziekte  valt,  volgens  hem  en  zijne  navolgers,  op  de  tijdperken  van 
vier ,  maar  vooral  op  die  van  zeven  dagen  en  de  veelvouden  van  deze  in;  weshal¬ 
ve  de  zevende ,  veertiende  ,  één  en  twintigste ,  acht  en  twintigste  dag,  enz.  als  heslis - 
sende  of  scheidings-dagen  (dies  exquisite  critici)  beschouwd  werden. 

De  dagen  ,  waarop  zich  eenige  verschijnselen  voordoen  Van  aanstaande  scheiding,  wer¬ 
den  uamvijzende  dagen  (dies  indicatorii)  genaamd. 

Op  deze  dagen  zoude  men  vooral  kunnen  waarnemen  ,  of  zich  op  het  volgende  veel¬ 
voud  van  den  zevenden  dag  scheiding  zal  instellen. 

Het  waren  de  vierde,  elfde  ,  zeventiende ,  vier  en  twintigste  dag,  enz.  Zij  komen  dus 
vóór  ,  midden,  tusschen  de  vorige  beslissende  of  scheidings-dagen. 

Door  de  vele  oorzaken  ,  waardoor  de  scheiding  kan  gestoord  worden  ,  heeft  zij  dikwijls 
niet  op  de  beslissende ,  maar  wel  op  andere  dagen  plaats ,  die  dan  met  den  naam  van 
tusschen-dagcn  (dies  intercalares)  bestempeld  werden. 

Het  zijn  de  derde  ,  vijfde  ,  negende ,  dertiende  dag,  enz. 

De  scheiding  op  deze  dagen  werd  als  minder  volkomen  aangemerkt. 

De  nu  nog  overblijvende  dagen  waren  de  genees-  of  onverschillige  dagen  (dies 
medicinales  s.  vacui),  op  welke  men  vermeende  ,  dat  de  heilzame  natuurwerkingen  het 
minst  door  de  toediening  van  geneesmiddelen  ,  door  de  kunst ,  gestoord  werden. 

Men  zoude  verkeerd  handelen,  door  deze  leer  van  HlPPOCRATES  over  de  scheidings- 
dagen  als  steeds  afdoende  te  beschouwen.  —  Zelfs  hippoorates  deed  dit  niet,  daar  hij 
reeds  aangeeft ,  dat  de  loop  eener  ziekte  door  het  jaargetijde  en  de  algemeene  heerschende 
ziekte-geaardheid  zeer  wordt  gewijzigd. 

§  176. 

I 

De  scheiding  kan  naar  den  lijd,  waarop  zij  intreedt,  verdeeld  worden: 

aa.  In  te  vroeg  verschijnende  (crisis  praemalura). 

Zij  koml  meestal  voor  bij  jonge  lieden,  in  snel  verloopende  ziek¬ 
ten,  en  is,  wegens  de  hevigheid  der  verschijnselen,  waaronder  zij 
plaats  heeft,  meestal  niet  zonder  gevaar; 

bb.  In  tijdig  verschijnende  (crisis  nialura),  welke  lot  de  genezing 
der  ziekten  de  meest  gewenschle  is,  en 

cc.  In  te  laat  verschijnende  (crisis  poslhoma),  welke  met  liet 
slepende  worden  der  ziekten  gepaard  gaat. 
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§  177. 

b) .  Met  betrekking  tot  de  hoeveelheid  der  uitgescheidene  stof 
kan  de  scheiding  zijn  : 

aa.  Te  overvloedig  (crisis  nimia  sive  colliqualiva),  waardoor  het 
ligchaam  wordt  uitgeput,  en  het  bloed  in  zamenstelling  ontaardt ; 

bb.  Naar  behoor  en  (crisis  bona) ,  waarbij  kan  worden  opge¬ 
merkt,  dat  het  eene  eigenschap  is  eener  behoorlijke  scheiding,  dat 
er  eene  rijkelijke  afscheiding  van  stof  plaats  heeft,  en 

cc.  Te  gering  (crisis  exigua),  welke  doorgaans  onvolkomen  is, 
de  ziekte  slepende  doet  worden  en  meestal  door  onmerkbare  schei¬ 
ding  (lysis)  doet  eindigen. 

§  178. 

c) .  De  bij  eene  behoorlijke  scheiding  af-  en  uitgescheidene  stoffen 
zijn  allen  van  eenen  eigendommelijken  aard  en  kunnen,  zuiver  zijnde, 
gemakkelijk  van  de  voortbrengselen  (producten)  van  ziekte  onder¬ 
scheiden  worden. 

Zij  bezitten,  ofschoon  van  de  normale  afgescheidene  stoffen  vooral 
in  physische  eigenschappen  verschillende,  echter,  voor  zoo  verre 
bekend  is,  geene  bestanddeelen  ,  welke  er  vóór  het  ziek-zijn  niet 
in  aanwezig  waren;  alleen  is  de  hoeveelheid  van  sommige  besland- 
deelen  in  dezelve  slechts  veranderd. 

In  de  eenvoudig  uitgescheidene  of  uitgestorte  stoffen,  b.  v.  het 
bloed,  neemt  men  zelden  veranderingen,  zelfs  niet  in  hel  uitwen¬ 
dig  voorkomen,  waar. 

§  179. 

d) .  De  werktuigen,  waarlangs  scheiding,  door  wijzigingen  in  de 
af-  en  uitscheidingen,  kan  plaats  hebben,  zijn: 

aa.  De  huid; 

bb.  De  slijmvliezen;  en  onder  deze  vooral  ; 
aa).  Het  neus-slijmvlies; 
bb).  Het  slijmvlies  der  mond-  en  keelholte; 
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cc).  Het  slijmvlies  der  luchtwegen; 

dd).  Het  slijmvlies  van  den  dikken  darm  ; 

cc).  Het  slijmvlies  der  vrouwelijke  leeldeelen ; 

cc.  De  klieren ;  en  onder  deze  vooral : 
aa).  De  nieren ; 
l>b).  De  lever,  en 
cc).  De  mamklier,  bij  de  vrouw. 

§  180. 

De  scheidings-voortbrengselen  (critische  af-  en  uitscheidingen) 
treden  niet  altijd  langs  één  werktuig  te  voorschijn,  maar  dikwijls 
langs  verschillende  werktuigen,  en  wel  veelal  hel  eerst  langs  de 
huid,  vervolgens  langs  de  slijmvliezen  en  eindelijk  langs  de  klieren. 

Als  regel  tot  eene  behoorlijke  scheiding ,  door  verandering  in 
de  uitscheidingen,  kan  aangegeven  worden,  dat  de  stoffen  langs 
wegen,  welke  met  de  buitenwereld  in  aanraking  zijn  ,  moeten  af¬ 
gescheiden  worden,  terwijl,  zoo  de  stof  in  niet  met  de  buitenwereld  in 
aanraking  zijnde  holten  of  deelen  wordt  neergezet,  dit  tot  het  ontstaan 
van  vele,  meer  of  minder  gevaarlijke,  naziekteii  aanleiding  geelt. 

In  dit  laatste  geval  noemt  men  haar  scheiding  met  overdraging 
(crisis  metastalica). 

§  181. 

Wanneer  de  scheiding  zich  instelt  langs  werktuigen,  waarin  de 
ziekte  zelve  gezeteld  was ,  dan  draagt  zij  den  naam  van  crisis 
idio  statica. 

Heeft  zij  plaats  langs  andere  werktuigen ,  als  die ,  waarin  de 
ziekte  gezeteld  was,  dan  noemt  men  haar  crisis  apostatica. 

Beide  soorten  van  scheiding  gaan  echter  veelal  met  elkander 
gepaard. 

§  182. 

e).  Gedurende  het  zich  instellen  van  scheiding  kan  het  volgende, 
met  betrekking  tot  de  ziekte,  plaats  hebben  : 
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aa.  De  ziekte  verdwijnt  langzamerhand,  of  soms  plotseling  geheel; 
in  welk  geval  de  scheiding  volmankt  is  (crisis  perfecta  s.  solemnis) ; 

bb.  De  ziekte  neemt  slechts  in  hevigheid  af,  doch  geneest  niet 
volkomen;  in  welk  geval  zij  den  naam  draagt  van  onvolkomene  schei¬ 
ding  (crisis  imperfecta) ; 

cc.  Deze  onvolkomene  scheiding  kan  zich  na  kleine  tijd-ruimlen 
herhalen,  wordt  dan  afgebrokene  scheiding  (crisis  intercisa)  genaamd, 
en  kan,  op  deze  wijze,  de  scheiding  volmaakt  doen  worden. 

§  185. 

2).  Eene  ziekte,  welke  in  eene  andere  ziekte  overgaat,  verandert 
hierbij : 

a.  Van  plaats; 

b.  Van  plaats  en  vorm  ,  en 

c.  Van  plaats,  vorm  en  aard. 

§  184. 

Deze  overgang  van  eene  ziekte  in  eene  andere  draagt  den  naam  : 

a.  Van  vorm-ver ander ing  (metaschematismus)  ,  en 

b.  Van  overdraging  (metastasis). 

§  185. 

a.  Er  beslaat  vorm- ver  ander  ing,  wanneer  eene  ziekte  in  eene 
andere  overgaat,  van  vorm  en  aard  veranderende,  b.  v.  ontste- 
king-koorts  ,  welke  in  kwaadaardige  bloed-zenuwkoorts  (typhus) 
overgaat. 

Zoo  de  vorm  slechts  verandert  en  niet  de  aard  der  ziekte  ,  dan  noemden  de  Ouden 
dit  metaptosis ,  b.  v.  zoo  vallende  ziekte  (epilepsia),  door  de  aanwezigheid  van  wormen 
in  het  darmkanaal  veroorzaakt,  ophoudt  en  vervangen  wordt  door  St.  Vijts-dans  (chorea 
Sancti  Yiti) ,  door  dezelfde  oorzaken  veroorzaakt. 

Zoo  de  aard  der  ziekte  verandert  en  niet  de  vorm,  dan  noemden  de  Ouden  dit  diadoche, 
b.  v.  zoo  eene  ontstokene  zweer  in  eene  trage  of  slappe  zweer  verandert. 

§  186. 

b,  Er  bestaat  overdraging  ,  wanneer  eene  algemeene  ziekte  iu 


eene  pTaatselijke  overgaat,  of  wanneer  de  ziekte-prikkel  van  eenig 
deel  of  stelsel  op  een  ander  wordt  overgebragt  en  in  het  oor» 
spronkelijk  aangedane  verdwijnt. 

Hier  bestaat  dus  verandering  van  plaats  en  vorm  ,  niet  steeds 

van  aard. 

Of  het  alleen  de  ziekte-prikkel  is ,  die  van  het  eene  deel  of  stelsel  op  een  ander 
wordt  overgebragt,  dan  wel  of  er  insgelijks  eene  overdragihg  van  ziekelijk  gevormde 
stof,  b.  v.  etter,  van  een  punt  op  een  ander  kan  plaats  hebben,  is  een  onderwerp  waar¬ 
over  velen  het  nog  niet  eens  zijn. 

De  daadzaak,  dat  groote  etter-aanzamelingen  plotseling  kunnen  verdwijnen,  waarbij  dan 
óf  een  belangrijk  bezinksel  in  de  pis,  óf  eene  etteraardige  uitstorting  binnen  weivlies- 
bolten  óf  ook  eene  rijkelijke  afscheiding  van  fluimen  zich  voordoet ,  zoude  wel  voor  de 
mogelijkheid  van  stoffelijke  overdragingen  pleiten. 

De  wijze  echter  hoe  dit  geschiedt,  is  nog  niet  geheel  opgehelderd. 

§  187. 

- 

Do  overdraging  zelve  moet  door  middel  van  het  vaat-  en  zenuw¬ 
stelsel  geschieden. 

Aanleiding  tot  haar  ontstaan  wordt  gegeven : 

aa.  Door  de  medelijdenschap  en  de  tegenwerking  ; 

bb.  Door  het  bijzonder  ziekelijk  voorbeschikt  zijn  van  sommige 
deelen  ,  om  door  ziekte  te  worden  aangedaan  (door  het  zwak  zijn 
van  eenig  deel) ,  en 

cc.  Door  toevallige  oorzaken,  die,  terwijl  een  deel  ziek  is,  op 
eenig  ander  deel  inwerken,  en  alzoo  den  ziekte-prikkel  naar  een 
ander  deel  afleiden. 

§  188. 

Met  betrekking  tot  hare  gevolgen  kan  de  overdraging  onder¬ 
scheiden  worden: 

aa.  In  eene  heilzame  of  gunstige ,  en 
bb.  In  eene  ongunstige  overdraging. 

§  189. 

aa.  Men  noemt  de  overdraging  heilzaam  of  gunstig ,  wanneer  de 
ziekte-prikkel  van  een  meer  gewigtig  op  een  minder  belangrijk 
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werktuig  wordt  overgebragt,  en  alzoo  eene  gevaarlijke  of  bedenkc- 
lijke  ziekte  door  eene  minder  gevaarlijke  wordt  vervangen. 

§  190. 

bb.  Men  noemt  de  overdraging  ongunstig ,  wanneer  de  ziekle- 
prikkel  van  een  minder  gewigtig  op  een  meer  belangrijk  werktuig 
wordt  overgebragt,  en  alzoo  eene  ziekte  van  geringe  beteekenis  door 
eene  belangrijke  ziekte  wordt  vervangen. 

§  191. 

3).  De  dood  kan  als  uilgang  van  ziekte  zijn  : 

a.  a).  Regtstreeks ,  en 
b).  Niet  regtstreeks ; 

b.  a).  Algemeen ,  en 
b).  Plaatselijk . 

§  192. 

a.  a).  De  regtstreeksche  dood  gaat  van  uitputting  of  vernietiging 
van*de  werkdadigheid  der  hersenen  en  van  het  verlengde  merg  uit. 

Deze  dood  is  algemeen. 

§  195. 

b).  De  dood,  waarvan  de  aanleidende  oorzaak  van  een  an¬ 
der  werktuig  als  de  hersenen  of  het  verlengde  merg  uitgaat,  is 
een  niet  regtstreeksche  dood. 

Hij  wordt  veroorzaakt,  doordat  de  werkdadigheid  der  hersenen 
of  van  het  verlengde  merg  door  de  stoornis  in  een  ander  werk- 
tuig  opvolgend  wordt  belemmerd  en  uitgeput. 

§  194. 

b.  a).  Men  verstaat  door  den  algemeenen  dood  het  ophouden 
der  levenswerkdadigheid  in  het  geheele  ligchaam. 

§  195. 

b).  Men  verstaat  door  den  plmlselijken  dood  het  ophouden 
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der  levenswerkdadigheid  in  een  deel  van  liet  ligchaam ,  welk  deel 
langzamerhand  of  spoedig  van  het  nog  overblijvend,  levend  ge¬ 
deelte  des  ligchaams  wordt  afgescheiden. 

De  plaatselijke  dood  kan  slechts  voorkomen  in  deelen ,  welke  niet  regtstreeks  bijdra¬ 
gen  tot  het  onderhoud  des  levens. 

§  196. 

Tot  de  naaste  oorzaken  van  den  dood  moet  men  brengen  : 

a.  Alles  wat  den  aanvoer  van  goed,  tot  voeding  geschikt ,  bloed 
belemmert ,  en 

b.  Alles  wat  de  werking  van  het  zenuwstelsel  in  het  algemeen 
onderschept  en  vernietigt. 

Naarmate  deze  belemmering  in  den  aanvoer  van  behoorlijke  gestelde  stof,  deze  on¬ 
derschepping  of  vernietiging  van  de  werking  van  het  zenuwstelsel  plotseling  of  langza¬ 
merhand  geschiedt  ,  naar  die  mate  treedt  ook  de  dood  snel  of  langzaam  in. 

§  197. 

Onder  de  aanleidende  oorzaken  van  den  plotselingen  dood.  zijn 
de  volgende  de  voornaamsten : 

a.  De  bliksemslag; 

b.  Ziekten  en  belangrijke  beleedigingen  van  de  hersenen  en  van 
het  verlengde  merg?>b.  v.  door  scheiding,  trekking,  drukking, 
verbrijzeling ; 

c.  Hevige  gemoedsaandoeningen; 

d.  Sommige  vergiften ; 

e.  Verhindering  van  het  ademhaling-proces ; 

f.  Belangrijke  beleedigingen  van  het  hart  en  der  groote  bloedvaten; 

g.  Beleediging  of  verstoring  van  alle  deelen  en  werktuigen,  welke 
in  het  dierlijk  huishouden  niet  gemist  kunnen  worden ,  en 

h.  De  aard  van  sommige  ziekten  en  beleedigingen. 

§  198. 

De  langzaam  intredende  dood  wordt  vooral  veroorzaakt  : 

a.  Door  gebrek  aan  uit-  en  inwendige  invloeden  en  verminde- 


rende  prikkel -vatbaarheid ,  b.  v.  de  dood  in  den  hoogen  ouderdom 
(zonder  ziekte) ; 

b.  Door  langzaam  verloopende  ziekten; 

c.  Door  den  minder  regtstreekschen  invloed  van  het  zieke  deel 
op  de  verrigting  der  hersenen  en  van  het  verlengde  merg,  en 

d.  Door  den  aard  der  ziekte  van  sommige  werktuigen. 


II. 


c 


> 


DE  LEER  VAN  DE  OORZAKEN  VAN  ZIEKTE  IN 

HET  ALGEMEEN. 

(AETIOLOGIA  PATHOLOGICA  GENERALIS). 


ALGEMEEN E  VERDEEL1NG  EN  BESCHOUWING  DER  ZIEKTE-OORZAREN. 

§  199. 

De  leer  der  oorzaken  tot  ziekte  in  het  algemeen  (aetiologia 
pathologica  generalis)  is  dat  gedeelte  van  de  algemeene  natuur¬ 
kunde  van  den  zieken  mensch,  hetwelk  ons  in  het  algemeen  bekend 
maakt  met  de  oorzaken,  waardoor  de  gezondheid  gestoord  wordt. 

§  200. 

Alles  ,  wat  in  slaat  is,  om  den  gezonden  toestand  van  eenlg 
werktuig  te  storen  ,  wordt  als  ziekte -oor  zaak  beschouwd. 

§  201. 

De  ziekte-oorzaken  worden  ingedeeld: 

1°.  In  voorbeschikt-makende  of  voorbeschikkende  oorzaken 
(causae  praedisponentes); 

2°.  In  de  voorbeschiktheid  of  den  aanleg  (praedisposilio)  tot 
ziekte ,  en 

5°.  In  ziekte-opwekkende  of  gelegenheid’ gevende  oorzaken  (cau¬ 
sae  excitantes  sive  occasionales). 
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1°.  DE  V00RBESCH1KT-MAKENDE  OF  VOORBESCHIKKENDE  OORZAKEN 

(CAUSAE  PRAEDISPONENTES) . 

s  202. 

Men  verstaat  onder  voorbeschikt-makende  of  voorbeschikkende 
oorzaken  alle  invloeden ,  buiten  of  in  het  organismus  gelegen ,  op 
eene  mechanische ,  chemische  of  dynamische  wijze  inwerkende , 
waardoor  de  voor  bes  chiktheid  of  de  aanleg  tot  ziekte  wordt  te 
weeg  gebragt. 

Zij  verschillen  slechts  in  uitwerksel ,  maar  niet  in  wezen  van  de  algemeene ,  de 
ziekte-opwekkende-,  of  van  de  gelegenheid-gevende,  oorzaken;  weshalve  zij,  bij  de  be¬ 
schouwing  van  deze  laatsten ,  ook  nader  verdeeld  en  beschouwd  zullen  worden. 

2°.  DE  VOORBESCHIKTHEID  OF  DE  AANLEG  (PRAEDISPOSITIO) 

TOT  ZIEKTE. 

§  203. 

Men  verstaat  door  de  voorbeschiktheid  of  den  aanleg  tot  ziekte 
in  het  algemeen  —  de  geschiktheid  van  de  bewerktuiging  7  om  7 
na  de  inwerking  van  ziekte-opwekkende  of  gelegenheid-gevende 
oorzaken ,  in  eene  anormale  werkdadigheid  te  geraken. 

§  204. 

De  aanleg  tot  bepaalde  ziekten  hangt  af  van  eenen  eigenaardi- 
gen  toestand  in  de  bewerktuiging. 

§  205. 

Deze  eigenaardige  toestand  in  de  bewerktuiging  kan  zijn. 

1) .  Natuurlijk  of  normaal  en 

2) .  Ziekelijk  of  anomaal. 

1).  DE  NATUURLIJKE  OF  NORMALE  AANLEG  TOT  ZIEKTE. 

§  206. 

Door  den  natuurlijken  of  normalen  aanleg  tot  ziekte  verslaat 
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men  de  geschiktheid  van  de  bewerktuiging ,  voortspruitende  uit 
haar  physiologisch  zijn,  om  door  ziekte-opwekkende  of  gelegenheid- 
gevende  oorzaken  in  eene  anormale  werkdadigheid*  te  geraken. 

§  207. 

De  natuurlijke  of  normale  aanleg  tot  ziekte  wordt  daargesteld: 

a.  Door  den  ligchaamsbouw  (habitus) ; 

b.  Door  het  temperament ; 

c.  Door  de  eigenaardige  prikkel -vatbaarheid  (idiosyncrasia); 

d.  Door  het  ligchaamsgestel  (constitulio); 

e.  Door  den  leeftijd ; 

f.  Door  het  geslacht ; 

g.  Door  het  ras  ,  en 

h.  Door  de  gewoonte. 

A.  DE  LIGCHAAMSBOUW  (HABITUS). 

,  X.  §  208. 

De  ligchaamsbouw ,  het  uitwendig  voorkomen  van  eenig  voor¬ 
werp ,  kan  verdeeld  worden: 

a) .  In  eenen  normalen  ligchaamsbouw ,  waarover  hier  gehan¬ 
deld  wordt,  en 

b) .  In  eenen  anormalen  of  ziekelijken  ligchaamsbouw,  waar¬ 
over  later  zal  gehandeld  worden. 

§  209. 

De  normale  ligchaamsbouw  wordt  daargesteld  door  het  eigenaar¬ 
dige  van  het  temperament  en  het  ligchaamsgestel  te  zamen  geno¬ 
men,  verschilt  daarnaar  dan  ook  bij  de  verschillende  voorwerpen, 
en  voorbeschikt  tot  dezelfde  ziekten,  als  waartoe  zoowel  het  tem¬ 
perament  als  het  ligchaamsgestel  voorbeschikt,  zoodat  bij  de  be¬ 
schouwing  van  den  normalen  ligchaamsbouw,  als  natuurlijken  aan¬ 
leg  tot  ziekte  ,  naar  de  afzonderlijke  beschouwing  van  het  tem¬ 
perament  en  van  het  ligchaamsgestel  verwezen  wordt. 


15.  HET  TEMPERAMENT. 


§  210. 

Men  kan  met  begin  drie  temperamenten  aannemen  ,  te  weten: 

a) .  Het  bloedrijk  temperament  (temperamentum  sanguineum); 

b) .  Het  zenuw-temperament  (temperamentum  nervosum),  en 

c) .  Het  lymphatisch  temperament  (temperamentum  lymphaticum). 

Zelden  komen  de  temperamenten  geheel  zuiver  in  een  voorwerp  voor  ;  men  vindt 
daarom  gemengde  temperamenten. 

Ieder  voorwerp  heeft  daaromtrent  iets  eigendommelijks ,  zoodat,  strikt  genomen,  ieder 

voorwerp  zijn  eigenaardig  temperament  bezit. 

('Zie  omtrent  de  kenmerken  van  deze  temperamenten,  de  algemeene  natuurkunde  van 

den  gezonden  mensch). 

a).  Het  bloedrijk  temperament  (temperamentum  sanguineum). 

§  211. 

Het  bloedrijk  temperament  is  vooral  eigen  aan  jeugdige,  krach¬ 
tig  ontwikkelde  mannen,  die  goed  gevoed  worden  ,  en  hun  lig- 
chaam  veel  oefenen. 

Het  voorbeschikt  vooral  tot  krampen ,  tot  koortsen  van  eenen 
onlstekingachtigen  aard,  tot  slagaderlijken  bloedsaandrang ,  lot 
bloed vloeijingen,  tot  ontsteking  en  meer  bepaald  tot  ontstekingen 
van  de  werktuigen  ter  ademhaling  en  tot  den  bloedsomloop. 

b).  Het  zenuw-temperament  (temperamentum  nervosum). 

§  212. 

Het  zenuw-temperament  is  vooral  eigen  aan  de  inwoners  van 
warme  gewesten. 

Het  voorbeschikt  vooral  lot  zenuw-pijnen,  tot  kramp,  tot  ziek¬ 
ten  van  de  hersenen,  van  de  maag,  de  lever  en  der  afscheidende 
werktuigen  in  het  algemeen. 

Snel  verloopende  ziekten  kenmerken  zich  in  dit  temperament 
door  hare  hevigheid. 
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c).  Het  lymphatisch  temperament  {temper  amentum  lymphaticum). 

§  215. 

In  het  lymphatisch  temperament  is  het  water  in  het  bloed  op 
de  overige  bloedsbestanddeelen  overwigtig. 

Het  geeft  zich  in  het  bijzonder  te  kennen  door  traagheid,  zoo¬ 
wel  in  de  verrigtingen  van  den  geest  als  in  die  des  ligchaams. 

Het  voorbeschikt  in  het  algemeen  tot  slepende  ziekten  en  in 
het  bijzonder  tot  waterzucht  ,  scheurbuik ,  klierziekte  en  knob¬ 
belziekte. 


C.  DE  EIGENAARDIGE  PRIKKEL- VATBAARHEID 
(IDIOSYNCRASIA). 

§  214. 

Men  verstaat  door  eigenaardige  prikkel-vatbaarheid  eene  onge¬ 
wone  gevoeligheid  of  wel  ongevoeligheid  voor  bepaalde  invloeden, 
welke  anders  op  het  gros  der  menschen  geenen,  of  wel  eenen  be¬ 
langrijken  invloed  uitoefenen. 

Zij  geeft  eene  eigenaardige  zenuw-ontwaring  en  een  bijzonder 
voedings-  of  onderhoudings-instinct  te  kenneir,  waardoor  afwijkin¬ 
gen  in  de  begeerten  naar,  en  in  den  af  keer  voor  sommige  dingen 
ontstaan. 

Men  kan  haar  verdeden  in  eene  ware  en  in  eene  schijnbare. 

Zij  voorbeschikt  tot  ziekten  ,  het  gevolg  van  deze  ongewone 
gevoeligheid  of  ongevoeligheid  voor  bepaalde  invloeden. 

D.  HET  LIGCHAAMSGESTEL  (CONSTITOTIO). 

§  215. 

Men  kan  het  ligchaamsgestel  onderscheiden: 

a) .  In  een  krachtvol  ligchaamsgestel  (constitutio  robusta)  en 

b) .  In  een  zwak  ligchaamsgestel  (constitutio  debilis). 
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§  216. 

a) .  Ofschoon  het  krachtvol  ligchaamsgestel  een  der  beste  waar¬ 
borgen  is  voor  het  behoud  der  gezondheid  ,  zoo  heeft  men  echter 
opgemerkt,  dat  menschen,  met  dit  ligchaamsgestel  bedeeld,  meer 
dan  anderen  aan  snel  verloopende,  hevige  kramp-  en  ontsteking- 
ziekten  blootgesteld  zijn. 

§  217. 

b) .  Het  zwak  ligchaamsgestel  geeft  eene  zwakke  gezondheid 
te  kennen ,  welke  gemakkelijk  zelfs  door  geringe  ziekte-opwek- 
kende  of  gelegenheid-gevende  oorzaken  gestoord  wordt. 

Menschen,  met  dit  ligchaamsgestel  bedeeld ,  zijn  alzoo  bij  uit¬ 
stek  tot  ziekten  en  in  het  bijzonder  tot  slepende  ziekten  voor¬ 
beschikt. 


E.  DE  LEEFTIJD. 

§  218. 

i  ’ 

De  leeftijd  draagt  het  meeste  bij  tot  daarstelling  van  den  natuur¬ 
lijken  of  normalen  aanleg  tot  ziekten,  daar  op  verschillenden  leeftijd 
de  toestand  des  ligchaams  verandert,  en  verschillende  stelsels  en 
werktuigen  op  den  voorgrond  komen  of  afsterven  ;  welke  veran¬ 
derde  toestand  des  ligchaams,  meerdere  ontwikkeling  of  afsterving 
van  verschillende  stelsels  en  werktuigen,  met  regl  kan  beschouwd 
worden  ,  als  den  aanleg  tot  bepaalde  ziekten  daarstellende. 

§  219. 

a).  Terstond  na  de  geboorte  worden  door  de  veranderingen  , 
welke  in  den  bloedsomloop  ,  de  voeding  ,  de  uit-  en  afscheidin¬ 
gen  plaats  hebben,  juist  de  deelen ,  welke  deze  verrigtingen  moe¬ 
ten  volbrengen,  door  het  ongewone  der  invloeden,  waaraan  zij 
nu  zijn  blootgesteld,  tot  ziek  worden  voorbeschikt;  waartoe  vooral 
ook  gebreken  in  den  vorm  der  deelen  bijdragen. 
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Bij  pasgeborenen  zijn  ontstekingen  en  andere  ziekten  der  lon¬ 
gen  ,  braking,  doorloop,  ziekten  van  de  huid,  ontstekingen  van 
het  oogslijmvlies  niet  zeldzaam,  en  over  het  algemeen  zijn  die  ziek¬ 
ten  voorheerschende ,  welke  op  eene  verhoogde  prikkel-valbaar- 
heid  gegrond  zijn  ,  vooral  koortsen,  krampen  ,  stuipen ,  pijnen  en 
ontstekingen. 

§  220. 

b) .  Bij  de  eerste  tandwording  wordt  het  kind  alras  op  eene 
andere  wijze  gevoed. 

De  werktuigen  ,  welke  in  dezen  leeftijd  eene  belangrijke  ont¬ 
wikkeling  en  verandering  ondergaan  ,  zijn  ook  juist  daardoor  het 
meest  tot  ziekten  voorbeschikt. 

Ziekten  der  eerste  en  tweede  wegen  zijn  niet  zeldzaam ;  ook 
de  longen  en  de  luchtwegen  worden  dikwijls  ziekelijk  aangedaan, 
ontstoken ,  waarbij  dikwijls  eene  eigenaardige  en  gevaarvolle  uit- 
zweeting  van  slrembare  stof  wordt  waargenomen. 

De  verhoogde  prikkeling,  welke  bij  de  tandwording  in  den  tand- 
kasrand  bestaat ,  kan  zich  aan  de  overige  slijmvliezen,  aan  de  huid, 
maar  ook  aan  de  middelpunten  van  het  zenuwstelsel  mededeelen, 
zoodat  zeer  dikwijls  meer  of  minder  gevaarlijke  aandoeningen  van 
deze  deelen ,  onder  het  tanden  krijgen,  ontstaan  kunnen. 

§  221.  ‘ 

c) .  Dezelfde  voorbeschiktheid  tot  ziekten  blijft  bij  den  knaap 
tot  na  de  tandwisseling  genoegzaam  voortbestaan. 

De  kinderen  lijden  dikwijls  op  dezen  leeftijd  veel  door  eene  te 
vroegtijdige  inspanning  der  geestvermogens. 

Er  ontstaan  daardoor  niet  alleen  aanleg  tot  ziekten  der  herse¬ 
nen  ,  maar  ook ,  door  de  zittende  houding  en  het  ingespannen 
werken ,  werkelijk  ziekten  in  de  beenderen  ,  in  de  ruggegraat  , 
in  de  spijsverterings-werktuigen ,  in  die  van  den  bloedsomloop 
alsmede  in  de  bloedmaking. 

Vooral  is  dit  het  geval ,  zoo  het  ligchaam  daarbij ,  zooals  bij 
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meisjes  soms  geschiedt ,  door  eene  onnatuurlijke  insnoering  of  rij- 
ging ,  in  zijne  ontwikkeling  belemmerd  wordt. 

§  222. 

d) .  Het  levenstijdperk  der  zich  ontwikkelende  manbaarheid  le¬ 
vert  eene  rijke  bron  op  tot  het  ontstaan  van  ziekten  en  gebreken. 

Het  zenuw'-  en  het  bloedvaat-stelsel  geraken  allengs  in  hun 
grootste  werkings-vermogen  ;  de  beenderen  verkrijgen  hunnen  vol¬ 
len  wasdom  en  stevigheid,  zoo  ook  de  spieren;  de  gang  wordt 
vaster;  de  borstkas  verwijdt  zich  ;  de  stemwerktuigen .ontwikkelen 
zich  meer,  en  het  voorttelings-vermogen  treedt  bij  het  mannelijk 
en  bij  het  vrouwelijke  voorwerp  te  voorschijn. 

Dit  levenstijdperk  stelt  daardoor  ook  eenen  natuurlijken  aanleg 
daar  tot  het  ontstaan  van  vele  ziekten ,  vooral  tot  die  ,  welke 
betrekking  hebben  tot  het  teelvermogen,  tot  den  bloedsomloop  en 
de  ademhaling. 

De  ziekelijke  aanleg  door  overerving  (praedispositio  abnormis 
hereditaria)  gaat  in  dit  tijdperk  des  levens  niet  zelden  in  eene 
ware  ziekte  over. 

s.  225. 

e) .  In  het  begin  van  den  mannelijken  leeftijd  blijft  de  voor- 
beschiktheid  tot  de  ziekten,  waartoe  de  jongeling  voorbeschikt  was, 
voortbestaan. 

Gedurende  eenigen  tijd  blijft  er  vervolgens  evenwigt  lusschen 
de  verrigtingen  ,  terwijl  deze  en  de  werktuigen  ,  welke  ze  moe¬ 
ten  volbrengen,  den  hoogsten  graad  van  volmaaktheid  bereikt 
hebben. 

De  ziekten ,  uit  dit  gedeelte  van  dit  levenstijdperk  voor¬ 
spruitende  ,  zijn  minder  in  getal,  daar  het.  gestel  aan  ziekte-op- 
wekkende  invloeden  of  oorzaken  lang  en  krachtig  weêrsland  kan 
bieden. 

Tegen  liet  einde  van  dezen  leeftijd  ondergaat  echter  de  omloop 
des  bloeds,  vooral  in  den  buik  eenige  veranderingen,  er.  ontslaat 
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voorbeschiktheid  tot  ziekten  van  de  ingewanden  en  van  het  ze¬ 
nuwknoopstelsel  van  den  buik.  Speenaderen vloed,  hypochondrie, 
waanzin  zijn  onder  de  ziekten  dan  de  meest  voorkomende. 

§  224. 

f ).  Ook  de  ouderdom  is  aan  bepaalde  ziekten  onderhevig  ,  ten 
sevolee  van  de  veranderingen  ,  welke  de  stof  ondergaan  heeft,  of 
al  gaande  weg  ondergaat. 

De  spijsvertering,  de  chijm-  en  chijlbereiding  geschieden  trager,  . 
zijn  minder,  volkomen;  de  voeding  des  ligchaams  neemt  af;  de 
deelen  verminderen  in  omvang,  de  verrigtingen  hebben  met  minder 
nadruk  plaats. 

Deze  teruggang  (involutio)  w  ordt ,  zoo  de  ouderdom  physiolo- 
gisch  voortgaat  ,  zoowel  naar  het  ligchaam  als  naar  den  geest 
waargenomen. 

Het  ligchaam  vermagert ,  de  zintuigen  verstompen ,  het  geheu¬ 
gen  gaat  te  niet  alsmede  niet  zelden  het  oordeel;  er  ontstaat  kinds - 
wording  (geropaidia). 

In  de  afscheidingen  treft  men  niet  zelden  een  grooter  aantal 
zouten  aan  ;  er  ontstaan  verbeeningen  van  kraakbeenderen  en,  ten 
gevolge  van  deze,  stramheid  en  stijfheid  in  de  gewrichten,  eene 
zwakke,  bevende  stem  ,  afzetting  van  kalkzouten  tusschen  de  slag- 
aderwanden ,  waardoor  hunne  veerkracht  verloren  gaat  ,  siagader- 
breuken  ,  bloedstortingen  in  de  hersenen  ,  versterving  (gangraena 
senilis) ,  graveel ,  jicht. 

De  ziekten  ,  welke  den  ouderen  van  jaren  overvallen  ,  dragen 
doorgaans  den  stempel  van  traagheid,  van  verminderde  levenswerk- 
dadigheid. 

F.  BET  GESLACHT. 

§  225. 

In  den  eigenaardigen,  verschillenden  toestand  des  ligchaams  ligt, 
voor  beide  geslachten,  de  grondoorzaak  van  hel  verschil  in  de  voor- 
bëschiktheid  tol  bepaalde  ziekten. 
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De  man  is  door  de  meerdere  ontwikkeling  van  zijne  borst,  door 
het  krachtigere  van  zijne  ademhaling,  bloed-making  en  zijnen  bloeds¬ 
omloop  ,  door  zijne  meerdere  en  krachtigere  spierwerkdadigheid , 
meer  dan  de  vrouw  voorbeschikt  tot  ziekten  van  de  borstwerktui- 
"en  en  van  het  bloed. 

O  # 

De  vrouw  is  door  de  belangrijkheid  der  verrigtingen  van  haar 
voorttelings-stelsel ,  zoowel  wanneer  zij  zich  beginnen  te  ontwik¬ 
kelen ,  als  wanneer  zij  werkzaam  zijn,  of  in  lateren  leeftijd  op¬ 
houden  te  werken ,  meer  dan  de  man  voorbeschikt  tot  ziekten 
van  dezen  verrigtingsloestel  en  van  de  werktuigen,  welke  daarmede 
in  een  naauw  verband  staan. 

De  man  is  meer  voorbeschikt  tot  snel  verloopende ,  de  vrouw 
tol  slepende  ziekten. 

Wegens  hare  fijnere  gevoeligheid  is  de  vrouw ,  meer  dan  de 
man ,  voorbeschikt  tot  ziekten  van  den  zenuwachtigen  aard,  zoo¬ 
wel  van  de  gevoelige  als  van  de  bewegings-sfeer  van  het  zenuw¬ 
stelsel,  tot  waanzin  ;  de  man  meer  lot  ziekten  van  den  onlste- 
kingachtigen  aard. 

Mannen  bezitten  meer  aanleg  tot  besmettelijke  ziekten  dan 
vrouwen. 

G.  HET  RAS. 

§  226. 

Ook  in  het  verschil  in  de  bewerktuiging  der  verschillende  men - 
schenrassen  moet  de  grondoorzaak  lot  de  grootere  voorbeschikt- 
heid  voor  bepaalde  ziekten  gezocht  worden, 

Gewis  spelen  de  verschillende  invloeden,  waaronder  deze  ver¬ 
schillende  menschenrassen  leven,  eene  groote  rol  tot  opwekking 
dezer  eigenaardige  voorbeschiktheid ;  zoodat  het  moeijelijk  is,  om 
te  bepalen ,  of  niet  dit  verschil  in  de  bew  erktuiging  der  ver¬ 
schillende  rassen ,  waaruit  de  voorbeschiktheid  voortvloeit ,  aan 
het  in  werken  of  ingewerkt  hebben  dezer  invloeden  moet  toegeschre¬ 
ven  worden. 

5  * 
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Afdoende  bewijzen  omtrent  dit  onderwerp  zijn  weinig  in  getal. 

Als  voorbeeld  kan  echter  dienen  de  bijzondere  voorbeschiktheid 
van  hel  neger-ras  tot  krampen ,  stuipen ,  tot  slarkramp ;  welligt 
door  de  meerdere  ontwikkeling  van  het  dierlijk  zenuwstelsel  bij 
hetzelve,  en  de  meerdere  voorbeschiktheid  van  het  blanke  of  Cau- 
casische  ras  tot  afwijkingen  in  de  geestvermogens  ;  welligt  toe  te 
schrijven  aan  de  hoogere  ontwikkeling  van  deze  bij  dit  ras. 

B.  DE  GEWOONTE. 

/  •  , 

V 

§  227. 

Gewoonten  hebben  het  ligchaam  en  alzoo  ook  den  aanleg  tot 
bepaalde  ziekten  gewijzigd. 

Zij  ontstaan  door  de  herhaalde  inwerking  van  dezelfde,  ongewrone 
invloeden  of  prikkels  op  hel  geheele  ligchaam  of  op  enkele  deelen 
van  hetzelve. 

Zoolang  nu  deze  invloeden  of  prikkels,  ofschoon  ongewoon, 
physiologisch  blijven  ,  zóólang  ook  ondergaat  bet  ligchaam  of  ge¬ 
deelten  van  hetzelve  slechts  wijzigingen,  welke  binnen  de  grenzen 
van  de  gezondheid  vallen,  en  zóólang  ook  slechts  kan  de  gewoonte, 
welke  hier  met  regt  eene  tweede  natuur  genaamd  wTordt,  tot  den 
natuurlijken  of  normalen  aanleg  gebragt  worden. 

De  bewerktuiging  kan  zich  echter  ook  aan  de  herhaalde  inwer¬ 
king  van  dezelfde,  bepaald  nadeelige,  invloeden  gewenn 

Dit  geschiedt  echter  doorgaans  ten  koste  van  het  physiologisch 
beslaan  van  de  eene  of  andere  verrigling. 

Deze  zoogenaamde  kwade  gewoonten ,  of  deze  anormale  wijzi¬ 
ging  van  de  bewerktuiging  door  de  herhaalde  inwerking  van  de¬ 
zelfde  schadelijke  invloeden  ,  stelt  dan  eenen  ziekelijken  of  anor- 
malen  aanleg  tot  ziekten  daar  (zie  §  229) ,  waarvan  hier  geene 
sprake  is. 

Naarmate  de  wijzigingen  in  de  bewerktuiging  door  de  gewoonten 
verschillen,  naar  die  mate  is  ook  de  aanleg  tot  ziekten  verschillende. 

Het  onder  bepaalde  volkeren  voorheerschen  van  bepaalde  ziekten 
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o  f  van  ziekten  van  denzelfden  aard  (constilulio  morbosa  gen- 
lilis)  hangt  dan  ook  hoofdzakelijk  van  hunne  gewoonten  en  levens¬ 
wijze  af. 

Wanneer  men  eene  eenmaal  aangenomene  gewoonte  wil  veran¬ 
deren  door  op  het  ligchaam  wederom  vreemde  invloeden  te  doen 
werken,  of  zoo  deze  invloeden  van  zelve  veranderen,  dan  voorbe¬ 
schikt  de  gewoonte  lot  het  ontstaan  van  ziekten,  ten  gevolge  van 
de  inwerking  dezer  invloeden,  zij  mogen  physiologisch  zijn  of  niet. 

2).  DE  ZIEKELIJKE  OF  ANORMALE  AANLEG  TOT  ZIEKTE. 

§  228. 

Door  den  ziekelijken  of  anormalen  aanleg  lot  ziekte  verstaat 
men  de  geschiktheid  van  de  bewerktuiging ,  voortspruitende  uit 
oorspronkelijke  of  later  ontstane  wijzigingen  in  het  physiologische 
van  hare  zamenslelling,  om  door  ziekte-opvvekkende  of  gelegenheid- 
gevende  oorzaken  in  eene  anormale  werkdadigheid  te  geraken. 

§  229. 

Deze  ziekelijke  of  anormale  aanleg  tot  ziekte  ontslaat : 

a.  Door  overerving  (overerving  van  den  aanleg  lot  ziekten,  waar¬ 
aan  de  ouders  leden) ; 

b.  Door  gewijzigde  binnen-baarmoederlijke  ontwikkeling; 

c.  Door  voorafgegane  ziekten ,  en 

d.  Door  den  invloed  der  zoogenaamde  zes  niet  natuurlijke 
dinge7i  (sex  res  non  nalurales). 

§  230. 

.a  Men  verstaat  door  den  ziekelijken  of  anormalen  aanleg 
tot  ziekte  door  overerving  (praedispositio  ad  morbum  hereditaria 
sive  congenita)  dien  eigenaardigen  toestand  der  bewerktuiging , 
waarvan  de  oorzaak  gezocht  moet  worden  in  wijzigingen  in  de 
bevruchting,  en  welke  maakt,  dat  het  daarmede  behebte  voorwerp 
ziekelijk  voorbeschikt  is,  om,  zoodra  de  vereischle  zickle-opwek- 
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kende  of  gelegenheid-gevende  oorzaken  inwerken,  door  ziekten  te 
worden  aangetast,  waaraan  een  of  beide  zijne  ouders  ook  leden. 

§  231. 

b.  Men  verstaat  door  den  ziekelijken  of  anormalen  aanleg  tot 
ziekte  door  gewijzigde  binnen-baarmoederlijke  ontwikkeling  (prae- 
dispositio  ad  morbum  adnata)  dien  eigenaardigen  toestand  van  de 
bewerktuiging,  welke  ontstaan  is  door  stoornissen  in  de  physiolo- 
gische  ontwikkeling  van  de  vrucht  en  welke  maakt,  dal  het  daar¬ 
mede  behebte  voorwerp  ziekelijk  voorbeschikt  is,  om,  zoodra  de 
vereischte  gelegenheid-gevende  oorzaken  in  werken,  door  bepaalde 
ziekten  te  worden  aangetast. 

§  252. 

c.  Hoe  voorafgegane  ziekten  eenen  ziekelijken  of  anormalen 
aanleg  lot  bepaalde  ziekten  in  het  ligchaam  kunnen  achterlaten, 
is  reeds  bij  de  beschouwing  van  de  betrekkelijk  zwakke  deelen 
(partes  minoris  resistentiae)  opgehelderd.  (zie  §  §  74  tot  en  met  77.) 

§  235. 

d.  Wanneer  de  invloeden ,  welke  tot  onderhoud  van  het  leven 
en  van  de  gezondheid  vereischt  worden ,  niet  naar  belmoren  in¬ 
werken,  dan  ontstaat  daardoor,  op  den  langen  duur,  eene  eigenaar¬ 
dige  ziekelijke  menging  van  de  slof  des  ligchaams  en,  ten  gevolge 
hiervan,  ook  een  bijzonder ,  later  verkregen ,  ziekelijke  aanleg  tot • 
bepaalde  ziekten  (praedisposilio  ad  morbos  acquisita). 

§  254. 

Door  eene  dezer  vier  ziekelijk  voorbeschikkende  oorzaken,  of  door 
de  vereeniging  van  enkelen  derzelve  (zie  §  229)  ontstaat  een  ei¬ 
genaardig  uitwendig  voorkomen  van  enkele  deelen  of  van  het 
geheele  ligchaam  (habitus  morbosus),  welke  toestand,  ofschoon  nog 
eene  dragelijke  gezondheid  toelatende,  niet  meer  binnen  de  gren¬ 
zen  der  gezondheid  valt. 
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§  235. 

Dil  eigenaardig  uitwendig  voorkomen  (habitus  morbosus)  kan , 
op  de  volgende  wijze,  ingedeeld  worden: 

a) .  In  het  tot  beroerte  voorbeschikkend  eigenaardig  uitwendig 
voorkomen  (habitus  apoplecticus); 

b) .  In  het  tot  longtering  voorbeschikkend  eigenaardig  uitwen¬ 
dig  voorkomen  (habitus,  phlhisicus),  en 

c) .  In  het  eigenaardig  uitwendig  voorkomen ,  hetwelk  tot  ziek¬ 
ten  voorbeschikt,  het  gevolg  van  cachexiën  (habitus  cacheeticus). 

a).  het  tot  beroerte  voorbeschikkend  eigenaardig 

UITWENDIG  VOORKOMEN. 

§  236. 

Dit  eigenaardig  uitwendig  voorkomen  kan  zijn  overgeërfd,  aan¬ 
geboren  of  wel  later  verkregen. 

Het  kenmerkt  zich  vooral  door  een  stevig  en  ineengedrongen 
ligchaam,  door  een  krachtvol  ligchaamsgestel  (constitulio  robusta), 
door  stevige  spieren,  door  eenen  korten  en  dikken  hals  ,  een  dik 
hoofd,  rood  opgezet  gelaat,  eene  breede  borst  en  vetten  buik. 

Men  neemt  hetzelve,  volkomen  ontwikkeld,  slechts  waar  in  den 
krachtvollen  mannelijken  leeftijd  en  meer  bij  mannen  dan  bij 
vrouwen. 

§  237. 

De  oorzaken',  welke  dit  eigenaardig  uitwendig  voorkomen  daar- 
slellen  of  opwekken,  zijn  : 

aa.  De  overerving ,  blijkende  uit  het  voorbeschikt  zijn  van  som¬ 
mige  geslachten  tol  de  ziekten  ,  uit  dezen  ziekelijken  aanleg  voort¬ 
spruitende  ; 

bb.  Eene  gewijzigde  binnen-baar moederlijke  ontwikkeling ;  waar¬ 
toe  gebragt  kan  worden  het  ontbreken  van  eenen  halswervel ; 

cc.  De  invloed  der  zoogenaamde  zes  niet  natuurlijke  dingen . 


In  dit  geval  is  deze  ziekelijke  aanleg  later  verkregen  en  wel 
vooral  opgewekt : 

aa).  Door  krachtige  voedsels,  vooral  door  vele  vleeschvoedsels , 
gepaard  met  het  gebruik  van  zwaar  bier  of  wijn,  of  wijngeestige 
dranken,  en 

bb).  Door  belangrijke  en  voortgezette  oefening  des  ligchaams, 
door  zwaren  arbeid ,  door  de  uitoefening  van  beroepen  in  eene 
voorovergebogene  houding. 

§  258. 

In  den  krachtvollen  mannelijken  leeftijd  voorbeschikt  het  tot  snel 
verloopende  ziekten  der  hersenen  en  hersenvliezen  ,  tot  bloedsaan- 
drang  naar  en  ontsteking  van  deze  deelen,  tot  razernij ;  in  den  ver¬ 
der  gevorderden  leeftijd,  wanneer  de  bloedvaten  veel  van  hunne  veer¬ 
kracht  verloren  hebben,  tol  bloedstortingen  in  de  schedelholte  en  in 
de  hersenen,  tot  beroerte  en  verlammingen  ten  gevolge  van  deze. 

B).  HET  TOT  LONGTERING  VOORBESCHIKKEND  EIGENAARDIG 
UITWENDIG  VOORKOMEN. 

§  259. 

Dit  eigenaardig  uitwendig  voorkomen  is  doorgaans  overgeërfd. 

Het  kenmerkt  zich  door  eene  lange  en  schrale  ligchaamsgestalte  , 
door  eenen  langen  ,  regten  ,  mageren  hals ,  door  vooruitstekende , 
vleugelvormige  schouders,  en  ingedrukte  enge  borst,  dikwijls  door 
bloozende  wangen ,  met  omschrevene  roode  kringen  op  dezelve ; 
door  veeltijds  schoone  witte  tanden;  door  lange  ,  schrale  vingers 
met  dikke  vingertoppen  en  omgebogene  nagels. 

Dikwijls  is  bij  dit  eigenaardig  uitwendig  voorkomen  de  prikkel- 
vatbaarheid  en  de  teeldrift  verhoogt. 

Ö 

§  240. 

De  oorzaken,  welke  dit  eigenaardig  uitwendig  voorkomen  daar- 
stellen  of  opwekken,  zijn  : 


aa.  Vooral  de  overerving  van  den  aanleg ,  blijkende  uit  het  voor» 
beschikt  zijn  van  sommige  geslachten  tot  ziekten  uit  dit  eigenaardig 
uitwendig  voorkomen  voorspruitende,  vooral  tot  longtering; 

bb.  Te  snelle  wasdom  des  ligchaams  ,  wanneer  de  borstkas  zich 
niet  in  verhouding  tot  het  overige  des  ligchaams  ontwikkelt; 

cc.  Verkeerde  groei ,  verkrommingen ,  vervormingen  van  de  borst¬ 
kas,  ten  gevolgd  van  het  niet  behoorlijk  vast  worden  der  been¬ 
deren,  welke  de  borstkas  daarstellen,  waardoor  de  longen  zich 

niet  naar  behooren  kunnen  uitzetten ; 

dd.  Voorafgegane  of  nog  bestaande  ziekten ,  vooral  der  longen, 

klierziekte,  en 

ee.  De  invloei  van  de  zoogenaamde  zes  niet  natuurlijke  din¬ 
gen  ,  en  in  het  bijzonder : 

aa).  Eene  bedorvene,  vochtige,  koude,  met  dierlijke  be- 
standieelen  bezwangerde  lucht; 

bb).  Beroepen  welke  in  bedompte,  geslolene  vertrekken  wor¬ 
den  uitgeoefend ,  en 

cc).  De  bovenmatige  uitoefening  van  den  bijslaap. 

§  241. 

Dit  eigenaardig  uitwendig  voorkomen  voorbeschikt  tot  bloeds- 
ophoopngen  in  de  longen,  tot  bloedvloeiingen  langs  deze  deelen, 
tot  zielten,  het  gevolg  van  gebrekkige  of  slechte  bloedmaking  en 
voeding,  lot  afzetting  van  knobbelslof  in  de  longen ,  tot  long¬ 
tering 

o  • 

Vooral  ontstaan  deze  ziekten  legen  het  ontwikkelings-tijdperk 
der  manbaarheid. 

C).  HET  EIGENAARDIG  UITWENDIG  VOORKOMEN,  HETWELK  TOT  ZIEKTEN 
VOORBESCHIKT  ,  HET  GEVOLG  VAN  CACHEX1ÖN. 

§  242. 

Van  dit  eigenaardig  uitwendig  voorkomen  zijn  de  volgende  on* 
derafdeelingen  de  voornaamsten  : 
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aa.  Het  aderlijk  eigenaardig  uitwendig  voorkomen  (habitus 
venosus)  ; 

bb.  Het  weiaardig  eigenaardig  uitwendig  voorkomen  (habitus 
lymphalicus) ; 

cc.  Het  klierziek  eigenaardig  uitwendig  voorkomen  (habitus  scro- 
phulosus) ,  en 

dd.  Het  jichtaardig  eigenaardig  uitwendig  voorkomen  (habitus 
arthriticus). 

aa.  Het  aderlijk  eigenaardig  uitwendig  voorkomen. 

%  245. 

Het  aderlijk  eigenaardig  uitwendig  voorkomen  is  vooral  eigen 
aan  den  verder  gevorderden  mannelijken  leeftijd,  en  in  hetzelve  is 
het  aderlijk  beginsel  in  het  bloed  voorheerschenoe. 

Het  kenmerkt  zich  door  een  doorgaans  goed  gevoed,  maar  flets 
ligchaam,  door  algemeene  traagheid  in  de  verrigtingen  ,  door  ge¬ 
ringe  prikkel-vatbaarheid ,  door  een  blaauwachtig-rood  of  vuil-geel 
gekleurd  gelaat ,  door  blaauw-rood-gekleurde,  dikke  handen  en 
vingers,  door  tragen  omloop  van  het  bloed  in  den  buik,  vooral 
in  het  poortaderstelsel  (buikvolbloedigheid  ,  plethora  abdoninalis) , 
door  stoornissen  in  de  spijsverterings- werktuigen  en  in  de  verrig- 
ting  van  het  zenuwknoopstelsel  van  den  buik  ,  door  neêr^edrukte 
gemoedsgesteldheid. 

§  244. 

De  oorzaken  ,  welke  dit  eigenaardig  uitwendig  voorkomen  kun¬ 
nen  daarstellen  of  opwekken,  kunnen  zijn: 

aa).  Overerving  van  den  aanleg ,  blijkende,  door  dat  hel  aan  be¬ 
paalde  volkeren  en  geslachten  eigen  is ; 

bb).  Aangeborene  gebreken ,  b.  v.  het  openblijven  van  het  ei¬ 
ronde  gat  in  het  hart; 

cc).  Voorafgegane  of  nog  bestaande  ziekten  ,  als  ontoeganke- 
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lijkheid  van  een  gedeelte  der  longen  voor  de  dampkringslucht  , 
verbeeningen  der  klapvliezen  van  het  hart  ; 

dd).  De  invloed  der  zoogenaamde  zes  niet  natuurlijke  dingen , 

en  wel  vooral : 

a .  Warme  luchtstreken  ; 

Het  bovenmatig  genot  van  verhittende  spijzen  en  dranken,  en 
Eene  weelderige,  huiszittende  levenswijze. 

§  245. 

Dit  eigenaardig  uitwendig  voorkomen  voorbeschikt  vooral  tot 
ziekten  van  het  aderlijk  bloedvaatstelsel,  tot  aderspatten  (varices), 
aderbreuken  (varicocele),  lot  aambeijen  (haemorrhoides),  tot  ziek¬ 
ten  der  werktuigen  ,  welke  met  het  poortaderlijk  bloedvaatstelsel 
in  verband  staan,  tot  scheurbuik,  tot  neêrzetting  van  zwarte  kleur¬ 
stof  op  verschillende  plaatsen  (melanosis)  ,  tot  jicht ,  tot  knoest¬ 
en  kankergezwellen,  tot  stoornissen  in  de  verrigting  van  het  zenuw¬ 
knoopstelsel  ,  tot  ingebeelde  ziekten,  tot  zwaarmoedigheid  (melan- 
cholia)  en  levenswalg. 

bb.  Het  weiaardig  eigenaardig  uitwendig  voorkomen. 

§  246. 

In  het  weiaardig  eigenaardig  uitwendig  voorkomen  is  het  water 
in  het  bloed  op  de  overige  bestanddeelen  overwigtig  en  wel  zoo¬ 
danig  dat  het  eenen  van  het  normale  lymphatisch  temperament 

afwijkenden  anormalen  toestand  daarstelt. 

Het  kenmerkt  zich  door  eene  bleeke  huidkleur,  door  afgeronde, 
vette,  doch  fletse  ligchaamsdeelen,  door  dikke,  soms  zuchtige  bee- 
nen  en  voeten  ,  door  een  bol  en  bleek  aangezigt ,  door  bleeke 
of  blaauw-roode  lippen,  door  bleek  tandvleesch  en  overige  zigl- 
bare  slijmvliezen  ,  door  veel  slijmafscheiding  ,  door  traagheid  in 
alle,  zoowel  voedings-  als  betrekkings-verrigtingen ,  door  traagheid 

van  geest. 
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§  247. 

De  oorzaken,  welke  dit  eigenaardig  uitwendig  voorkomen  daar- 
stelien  of  opwekken,  kunnen  zijn: 

aa).  Overerving  van  den  aanleg ,  en 

bb).  Vooral  de  invloed  der  zoogenaamde  zes  niet  natuurlijke 
dingen ,  en  onder  deze  in  het  bijzonder : 

a .  Het  bewonen  van  lage,  moerassige  landen,  het  langdurig 
verblijf  op  plaatsen,  waar  geen  zonlicht  doordringt,  b.  v. 
in  gevangenissen  ,  in  mijngangen  ; 
p.  Het  bijna  uitsluitend  gebruik  van  vele  zetmeeihoudende 
en  van  melk-spijzen. 

§  248. 

Dit  eigenaardig  uitwendig  voorkomen  voorbeschikt,  in  het  alge¬ 
meen  ,  tot  slepende  ziekten  met  ontwikkeling  van  geringe  werk- 
dadigheid  en,  in  het  bijzonder,  tot  waterzucht,  tot  vetzucht, 
tot  slijmvloeijingen  ,  witten  vloed ,  tot  scheurbuik ,  klierziekte^ 
knobbelvorming. 

cc.  Het  klierziek  eigenaardig  uitwendig  voorkomen . 

§  249. 

Het  klierziek  eigenaardig  uitwendig  voorkomen  geeft  zich  bij 
kinderen  te  kennen  door  een  vierkant ,  bijzonder  groot  hoofd  , 
vooral  groot  achterhoofd  en  ingedrukle  slapen,  door  eenen  kor¬ 
ten,  dikken  hals,  matten  blik,  meestal  blaauwe  oogen  en  ver¬ 
wijden  oogappel ,  bol  aangezigt ,  dikke ,  blaauwe  lippen  en  neus , 
vooruitstekende,  breede  kaken,  harden,  opgezetten  buik,  dunne 
schrale  ledematen  ,  met  onevenredig  groote  handen  en  voeten  ,  of 
wel  schijnbaar  goed  gevoede,  echter  Helse  deelen  ,  witte,  blozende 
of  vuile  huid,  aanz welling  der  watervaat-  en  chijl-klieren  en  dik¬ 
wijls  vroegtijdige  ontwikkeling  der  geestvermogens. 
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§  250. 

De  oorzaken ,  welke  dit  eigenaardig  uitwendig  voorkomen  daar- 
stellen  öf  opwekken,  zijn  : 

aa).  Vooral  de  overerving  van  den  aanleg;  het  plant  zich  in  ge- 
heele  reeksen  van  geslachten  voort  ; 

bb).  Voorafgegane  ziekten ,  welke  het  watervaatstelsel  vooral 
aandoen  en  verzwakken,  en  de  menging  des  bloeds  kunnen  wijzigen, 
b.  v.  pokken  en  koepokken  ,  mazelen,  roodvonk,  en 

cc).  De  invloed  der  zoogenaamde  zes  niet  natuurlijke  dingen , 

en  onder  deze  in  het  bijzonder: 

a.  Eene  slechte  voeding  in  de  eerste  levensjaren,  het  gemis 
aan  de  moedermelk,  hel  gebruik  van  meelspijzen  in  de  plaats 
van  deze  ; 

p.  Eene  bedorvene,  vochtige,  koude  met  dierlijke  bestaud- 
deelen  overladene  lucht,  het  verblijf  langs  lage  zeestran¬ 
den  en  in  diepe  vallijen; 

y.  Eene  te  vroegtijdige  inspanning  van  den  geest,  en 
§.  Onreinheid. 

§  251. 

Het  klierziek  eigenaardig  uitwendig  voorkomen  stelt  een  ziekte¬ 
toestand  op  zich  zelven  daar  ,  klierziekte  (scrophulosis)  genaamd, 
maar  voorbeschikt  daarenboven  tot  verzweringen,  lot  aandoenin¬ 
gen  der  gewrichten  en  beenderen  vooral  van  hunne  uiteinden  ,  tot 
engelsche  ziekte  (rachitis),  tot  huidziekten,  vooral  kwaadnoofdzeer , 
tot  slijmvloeijingen ,  wormonlwikkeling  in  het  darmkanaal  (helmin- 
thiasis) ,  tot  ziekten,  het  gevolg  van  slechte  bloedmaking  en  voeding. 

dd.  Het  jichtaardig  eigenaardig  uitwendig  voorkomen. 

§  252. 

Het  jichtaardig  eigenaardig  uitwendig  voorkomen  is  vooral  eigen 
aan  den  gevorderden  mannelijken  leeftijd  en  aan  het  krachtvol 
ligchaamsgestel  (conslitutio  robusta  s.  athlelica). 
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Het  kenmerkt  zich  door  sterk  ontwikkelde,  grove  vormen,  door 
een  stevig  beenstelsel,  gezwollene  beenderen,  door  een1  vierkanten 
aangezigts-vorm  ,  door  eene  vuile,  geelachtige  huid,  door  stram¬ 
heid  en  stijfheid  in  de  bewegingen,  door  eenen  uitpuilenden  buik, 
door  scherpe  pis. 

§  253. 

De  oorzaken,  welke  dit  eigenaardig  uitwendig  voorkomen  daar- 
stellen  of  opwekken,  kunnen  zijn  : 

aa).  Vooral  de  overerving  van  den  aanleg ,  waardoor  jicht  zich 
reeds  in  den  kinderlijken  leeftijd  kan  voordoen; 

bb).  De  invloed  der  zoogenaamde  zes  niet  natuurlijke  dingen,  en 
wel  vooral : 

cc.  Zwelgerij  in  eten  en  drinken,  het  overmatig  gebruik  van 
zuren  wijn  ; 

ft.  Buitensporigheden  in  het  uitoefenen  van  den  bijslaap; 

/•  Lediggang,  en 

§.  Eene  vochtig  koude  luchtsgesteldheid,  vochtige  w'oning. 

§  254. 

Het  jichtaardig  eigenaardig  uitwendig  voorkomen  stelt  den  zieke- 
lijken  of  anormalen  aanleg  tot  eene  bepaalde  ziekte,  jicht  (arthritis) 
genaamd,  daar;  maar  voorbeschikt  .daarenboven  tot  ziekten  van  de 
pis-afscheidende  en  leidende  werktuigen,  lot  ziekten  van  de  lever, 
van  de  bewerktuiging  van  het  hart  en  der  bloedvaten,  alsmede  tot 
razenden  waanzin. 

3°.  DE  Z  IE  KTE-OP  WEK  KENDE  OF  GELEGENHEID-GEVENDE  OORZAKEN 
(CAUSAE  EXGITANTES  SIVE  OCCASIONALES) . 

§  255. 

Alles,  wat  in  staat  is,  om  in  een,  hetzij  natuurlijk  of  normaal, 
hetzij  ziekelijk  of  anormaal  voorbeschikt  ligchaam  eene  ziekelijke  werk- 
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dadigheid  op  te  wekken,  wordt  eene  ziekle-opwekkendc  of  gelogen - 
heid-gevende  oorzaak  genaamd. 

§  256. 

Als  zoodanige  oorzaken  kunnen  alle  invloeden,  welke  den  mensch 
omringen  en  welke  van  hem  uitgaan,  aangemerkt  worden,  zoodra 
zij  namelijk  op  eene,  hetzij  in  hoeveelheid,  hetzij  in  hoedanigheid 
niet  voor  de  gezondheid  passende  wijze  inwerken. 

§  257. 

Zonder  aanles:  tot  ziekte  is  eene  van  den  normalen  levensvorm 
afwijkende  werking,  na  de  inwerking  van  ziektc-opwekkende  of 
gelegenheid-gevende  oorzaken,  niet  mogelijk. 

Hoe  grooter  aanleg,  des  te  geringer  oorzaak ,  hoe  geringer  aan¬ 
leg,  des  te  krachtiger  oorzaak  wordt  er  ter  opwekking  eener  zie¬ 
kelijke  werkdadigheid  vereischt. 

§  258. 

Zoo  de  aanleg  tot  eene  bepaalde  ziekte  (niet  specifiek,  of  door 
eene  smetstof  veroorzaakt)  groot  is,  dan  kunnen  de  meest  uiteen¬ 
lopende  opwekkende  oorzaken  e'e'ne  en  dezelfde  ziekte  veroorza¬ 
ken  ,  terwijl  levens  dezelfde  ziekte-opwekkende  of  gelegenheid- 
gevende  oorzaken,  bij  voorwerpen  met  verschillenden  aanleg,  ook 
verschillende  ziekten  zullen  opwekken. 

§  259. 

Wanneer  ziekte-opwekkende  of  gelegenheid-gevende  oorzaken  in 
het  ligchaam  eenen  van  het  normale  afgeweken  levensvorm  hebben 
opgewekt,  die  aan  nieuwe  ziekte-opwekkende  oorzaken  de  gelegen¬ 
heid  geeft,  om  eene  nieuwe  ziekte  uit  te  lokken ;  dan  noemt  men 
deze  eerste  ziekte-opwekkende  oorzaken  voorbeschikt-makende  of 
voorbeschikkende  oorzaken. 

Zij  hebben  eenen  toestand  in  het  ligchaam  voorbereid,  die  de 
ziekelijkc  of  anomale  aanleg  tot  ziekte  genoemd  wordt. 
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Beide  soorten  dezer  opwekkende  ziektc-oorzaken  verschillen  dus 
wel  in  uitwerksel,  maar  niet  in  wezen  van  elkander. 

§  260. 

i 

Beide  soorten  van  opwekkende  oorzaken  (voorbeschiktheid-op- 
wekkende  en  ziekte-opwekkende)  kunnen  worden  ingedeeld : 

1) .  In  inwendige  (causae  excitanles  internae),  welke  haar  be¬ 
staan  van  de  bewerktuiging  zelve  ontleenen  ,  en 

2) .  In  uitwendige  (causae  excitanles  externae) ,  welke  van  bui¬ 
ten  af  op  het  ligchaam  inwerken. 

§  261. 

Zoowel  de  voorbeschikt-makende  of  voorbeschikkende  oorzaken, 
als  die,  welke  de  voorbeschiktheid ,  hetzij  normale,  hetzij  anor- 
male,  in  ziekte  hebben  doen  overgaan,  (de  ziekte-opwekkende  oor¬ 
zaken)  werken  op  eene  drievoudige  wijze  in,  te  weten  : 

a) .  Op  eene  mechanische ; 

b) .  Op  eene  chemische,  en 

c) .  Op  eene  dynamische  wijze . 


1).  DE  INWENDIGE  ZIEKTE-OPWEKKENDE  OF  GELEGENHEID- 

GEVENDE  OORZAKEN. 

§  262. 

De  inwendige  ziekte-opwekkende  of  gelegenheid-gevende  oor¬ 
zaken  kunnen  zijn: 

a.  Reeds  beslaande  ziekten; 

b.  Voortbrengselen  van  ziekten  ; 

c.  Invloeden ,  welke  uit  de  eigenaardige  gesteldheid  der  deelen 
van  het  ligchaam  voortspruiten  (somatische  invloeden),  en 

d.  Invloeden ,  welke  uit  den  geest  voortkomen  (psychische  in¬ 
vloeden). 


81 


§  265. 

a.  De  ondervinding  aan  het  ziekbed  leert,  dat  reeds  bestaande 
ziekten  nieuwe  ziekten  kunnen  opwekken. 

Aandoeningen  van  deelen,  welke  voor  liet  geheel  zeer  gewigtig 
zijn,  die  met  andere  deelen  in  een  naauw  medelijdend  verband 
staan,  verwekken  spoedig  in  deze  laatsten  eene  ziekte  door  mede- 
lijdenschap.  (Zie  §  61  en  volgg). 

§  264. 

b.  De  voortbrengselen  van  ziekten ,  welke  aanleiding  geven  tot 
het  ontstaan  van  eene  nieuwe  ziekte,  doorgaans  van  denzelfden 

aard  en  dezelfde  soort,  worden  smetstoffen  genaamd. 

% 

§  265. 

Eene  smetstof  (conlagium)  is  in  staat,  om,  wanneer  zij  op  een 
voorbeschikt  voorwerp  inwerkt,  bij  dit  voorwerp  eene  ziekte  van 
denzelfden  aard  en  dezelfde  soort,  als  waarvan  zij  een  voortbrengsel 
was,  te  doen  ontstaan  en  zich  uit  deze  op  nieuw  te  ontwikkelen. 

LDoor  deze  laatste  eigenschap  onderscheidt  zich  eene  smetstof  vooral  van  een  vergift. 

Elke  smetstof  is  niet  volstrekt  besmettelijk,  daar  sommige  menschen  door  dezelve  niet 
worden  aangedaan . 

§  266. 

Over  den  aard  der  smetstoffen  verkeert  men  in  het  onzekere, 
daar  het  besmettend  beginsel  aan  de  onderzoekingen  en  waarne¬ 
mingen  ontsnapt. 

Ofschoon  noch  physisch  noch  chemisch  aangetoond,  kan  men  ech¬ 
ter  met  eenigen  schijn  van  regt  aannemen,  dat  dit  besmettend  be¬ 
ginsel  wezenlijk  onderscheiden  moet  worden  van  die  sloffen,  door 
middel  van  welke  het  zich  van  het  eene  voorwerp  op  het  andere 
overplant,  en  welke  dragers  of  voermiddelen  der  smetstoffen  ge¬ 
naamd  worden,  zoo  als  speeksel,  zweet,  etter,  wei,  de  damp¬ 
kringslucht,  enz. 
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Ook  in  deze  dragers  of  voermiddelen  der  smetstoffen  heeft  men 
tol  nog  toe  geen  verschil  kunnen  aantreffen  met  overeenkomstige 
stoffen,  waarin  geen  besmettend  beginsel  aanwezig  was. 

Men  heeft  getracht  op  verschillende  wijzen  achter  dezen  aard  te  komen. 

Sommigen  (moscati  ,  thenard  ,  jahn)  hebben  in  de  lucht,  rondom  aan  besmettelijke 
ziekten  lijdenden  vergaderd,  een  dierlijk  beginsel  gevonden,  hetwelk  zij  voor  het  besmet¬ 
tend  beginsel  hielden,  iets,  dat  niet  alleen  zeer  onbepaald,  maar  ook  volstrekt  niets 
afdoende  is,  daar  rondom  elk  dierlijk  voorwerp  de  lucht  met  dierlijke  beginselen  zal  be¬ 
zwangerd  zijn. 

Anderen  (henle)  hebben  het  wezen  en  de  ontwikkeling  der  smetstoffen  vergeleken 
met  het  wezen  en  de  ontwikkeling  van  zwammen  (parasieten) ;  wederom  anderen  (lie- 
BIG)  met  eene  gisting.  En  zoo  hebben  zich  verschillende  stellingen  verdrongen ,  terwijl 
geen  van  allen  nog  een  juist  begrip  van  de  smetstoffen  geleverd  heeft. 

» 

Sommigen  hebben  aan  de  als  smetstoffen  werkende  stoffen  eigenaardige  reuk-indrukken 
meenen  op  te  merken,  en  hebben  zelfs  gemeend,  daardoor  de  verschillende  smetstoffen 
te  kunnen  herkennen . 

Proeven  deden  brxjgmans  de  koolzure  ammoniac  (carbonas  ammoniae)  voor  het  werk¬ 
zaam  beginsel  van  het  hospitaal-versterf  houden.  In  den  laatsten  tijd  hebhen  som¬ 
migen  het  zwavel-waterstof  zwavel-ammonium  (sulph-hydras  sulphureti  ammonii)  voor 
het  werkzame  beginsel  der  smetstoffen  gehouden. 

§  267. 

Men  kan  de  smetstoffen  onderscheiden : 

aa.  In  vlugtige  smetstoffen  (contagia  volatilia),  en 

bb.  In  vaste  smetstoffen  (contagia  fixa). 

§  268. 

aa.  Men  verstaat  door  eene  vlugtige  smetstof  eene  zoodanige , 
welke  in  de  lucht  met  de  uitwasemingen  verspreid,  reeds  op 

afstanden,  in  staat  is,  haren  besmettenden  invloed  uit  te  oefenen. 

*  *  '  • 

De  afstand,  waarop  vlugtige  smetstoffen  nog  inwerken,  verschilt  bij  verschillende  smet¬ 
stoffen,  doch  schijnt  doorgaans  zelden  meer  dan  een  paar  schreden  te  bedragen. 

§  269. 

bb.  Men  verslaat  door  eene  vaste  smetstof  eene  zoodanige, 
welke  aan  bepaalde  sloffen  hecht ,  als  aan  etter,  aan  slijm,  aan 
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speeksel,  terwijl  eene  onmiddellijke  aanraking  ter  besmetting  ver- 
eischt  wordt. 

§  270. 

De  blootstelling  aan  de  besmetting  heeft,  bij  vatbare  voorwer¬ 
pen,  nog  niet  onmiddellijk  bet  te  voorschijn  treden  der  besmetting 
ten  gevolge. 

Er  verloopt  nog  steeds  eenige  tijd  lusschen  het  oogenblik  van 
de  inwerking  van  de  smetstof  en  bet  uitbreken  der  ziekte. 

Deze  lijd  wordt  de  ontkieming s -tijd  (tempus  incubalionis)  genaamd. 

Het  omvat  het  tijdperk  der  voorboden. 

§  271. 

Deze  voorboden  verschillen  naar  den  aard  der  ingewerkt  heb¬ 
bende  smetstof. 

Heeft  eene  vlugtige  smetstof  ingewerkt ,  dan  gaan  doorgaans 
koortsbewegingen  en  afwijkende  ontwaringen  in  het  algemeen  ge¬ 
voel  het  te  voorschijn  treden  van  de  noodzakelijke  toevallen  der 
ziekte  vooraf. 

Was  de  smetstof  eene  vaste,  dan  ontstaat  er  eer  eene  plaatselijke 
prikkeling  en  ontsteking,  welke  of  plaatselijk  kan  blijven  of  eene 
algemeene  opvolgende  werking  kan  uitlokken. 

Eene  uitzondering  hierop  stelt  het  dollehondsgif  daar. 

§  272. 

In  de  door  besmetting  ontstane  ziekten  ontwikkelt  zich  dikwijls 
een  uit-  of  inwendig  uitslag  (exanthema,  enanthema),  waardoor  de 
stof,  ter^verdraging  van  de  ziekte  geschikt,  kan  ontwikkeld  worden. 

Niet  in  alle  tijdperken  der  besmeitelijke  ziekten,  welke  met  een 
uit-  of  inwendigen  uitslag  vergezeld  gaan,  is  de  gevormde  slof  in  staal, 
om  de  besmetting  op  andere  voorwerpen  over  te  dragen;  daartoe 
wordt  eene  zekere  rijpwording  dezer  stol  vereischt. 

Deze  uit- of  inwendige  uitslag  is  geen  noodzakelijk  vereischte  eener  besmettelijke  nekte; 
evenmin  als  dat  alle  uitslag-ziekten  besmeitelijk  zijn. 
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§  275. 

De  smetstof  kan  in  het  bloed  niet  aangeloond  worden,  zij  brengt 
in  hetzelve  veranderingen  te  weeg,  welke  allen  nog  niet  genoegzaam 
bekend  zijn. 

Het  bloed  zelf  schijnt  volgens  de  meeste  proefnemingen  geen 
besmettend  vermogen  te  bezitten,  ten  minste  niet  in  niet  naar  ont¬ 
binding  des  bloeds  neigende  besmettelijke  ziekten. 

Na  verloop  van  eenigen  lijd  ontwikkelt  zich  de  smetstof  in  eene 
groolere  hoeveelheid,  door  de  af-  en  uitscheidende  werktuigen  uit 
bet  bloed  bereid  wordende. 

De  af-  en  uitgescheidene  stoffen  zijn  op  deze  wijze  de  overbrengers 
van  de  smetstoffen:  zij  zweven  in  de  lucht,  doortrekken  de  kle¬ 
dingstukken,  hechten  genoegzaam  aan  alle  stoffen  ,  waarmede  zij 
in  aanraking  komen,  en  alzoo  worden  de  lucht,  de  kleedingstuk- 
ken,  enz.  op  hunne  beurt  in  staat  gesteld,  om  de  besmetting  op  af¬ 
standen  over  te  planten. 

Sommige  stoffen  geleiden  de  smetstoffen  zeer  goed,  anderen  moeijelijker  of  in  het  ge¬ 
heel  niet.  . 

De  eerste  worden  geleiders ,  de  tweede  isolatoren  der  smetstoffen  genaamd. 

Tot  de  eersten  brengt  men  vooral  stoffen,  die  eene  ruwe  oppervlakte  hebben;  tot  de 
tweeden,  onder  anderen,  olie  en  hars. 

§  274. 

Wanneer  de  smetstof  van  het  ligchaam  verwijderd  en  aan  de 
inwerking  van  lucht  en  licht  blootgesteld  wordt,  dan  behoudt  zij 
slechts  gedurende  korten  tijd  haar  besmettend  vermogen. 

De  smetstof,  welke  onmiddellijk  van  een  besmet  voorwerp  op 
een  ander  wordt  overgebragt,  werkt  veel  heviger,  dan  zoo  dit  mid¬ 
dellijk  plaats  heeft. 

Na  eene  reeks  van  besmettingen  te  hebben  te  weeg  gebragt, 
verliest  eindelijk  de  smetstof  haar  besmettend  vermogen ;  waaraan 
welligt  het  eindigen  van  besmeitelijk  heerschende  volksziekten 
moet  toegeschreven  worden. 
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§  275. 

De  aanleidende  oorzaken  tot  het  oorspronkelijk  (spontaan)  ont¬ 
staan  van  eene  smetstof  en  van  besmettelijke  ziekten  staan  dikwijls 
met  belangrijke  natuur-historische  gebeurtenissen  in  een  naauw 
verband. 

Aardbevingen,  overstroomingen,  misgewassen  en  andere,  de  opper¬ 
vlakte  van  den  aardbodem  veranderende,  tellurische  invloeden , 
volksverhuizingen  en  andere,  psychisch  en  physisch  op  de  menschen 
invloed  uitoefenende  dingen,  gaan  dikwijls  het  ontstaan  van  be¬ 
smettelijke  volksziekten  vooraf. 

Vele  ziekten  krijgen  onder  dergelijke  invloeden  doorgaans  iels 
eigenaardigs ,  terwijl ,  zoo  zich  hierbij  nu  nog  toevallig  gunstige 
omstandigheden  voegen,  eene  smetstof  zich  kan  ontwikkelen. 

Tot  deze  toevallige  gunstige  omstandigheden  brengt  men  :  het 
bij  elkander  zijn  van  vele  menschen,  het  met  elkander  in  aanraking 
komen  van  vele  volkeren,  wijders  het  verblijf  in  de  nabijheid  van 
rottende,  dierlijke  en  plantaardige  ligchamen,  en  het  verwaarloozen 
der  voorschriften  van  de  leer  om  de  gezondheid  te  behouden. 

Sommige  besmettelijke  ziekten  ontstaan  bij  den  mensch  nimmer  oorspronkelijk ,  doch 
worden  door  dieren  op  hem  oyergedragen,  terwijl  hij  dan,  op  zijne  beurt,  de  besmetting 
op  andere  menschen  kan  overplanten,  b.  v.  de  kwade  droes,  het  miltvuur,  de  hondsdolheid. 

§  276. 

De  smetstoffen  gaan  te  niet,  wanneer  de  omstandigheden,  waar¬ 
onder  zij  zich  ontwikkeld  hebben,  ophouden  te  bestaan. 

Om  deze  reden  zijn  sommige  besmettelijke  ziekten  welligt  voor 
altijd  van  de  aarde  verdwenen. 

4 

%  277. 

c.  Ten  gevolge  van  overerving,  van  aangeborene  gebreken ,  of 
van  den  invloed  der  uitwendige  dingen  kunnen  de  deelen  des  lig- 
chaams  eigenaardig  gesteld  zijn  en  alzoo  ook  aanleiding  geven  tot 
het  ontstaan  van  ziekten.  Deze  eigenaardige  gesteldheid  der  dee» 
len  noemt  men  somatische  invloeden . 


De  verriglingen  dezer)  deelen  lijden  hieronder  en  treden  als 
ziekte -opwekkende  oorzaken  op. 

Vooral  staat  hierbij  het  bovenmatig  plaats  grijpen  van  sommige 
verriglingen ,  als  ook  het  verminderen  derzelven  op  den  voor- 

Als  voorbeeld  kan  hier  genoemd  worden  de  vermeerdering  of 
de  onderdrukking  van  sommige  af-  en  uitscheidingen,  waardoor  slof¬ 
fen  aan  het  ligchaam  onttrokken  worden,  die  nog  tot  voeding  had¬ 
den  moeten  dienen,  of  waardoor  stoffen  in  het  ligchaam  terugblij¬ 
ven,  die  uit  hetzelve  hadden  moeten  verwijderd  worden;  waardoor,  zoo 
als  nader  zal  aangetoond  worden,  lot  het  ontstaan  van  een  kwade 
menging  van  de  stof  in  het  algemeen  (dyscrasiae  el  cachexiae)  aan  - 
leiding  gegeven  wordt. 

§  278. 

d.  Onder  de  verrigtingen  van  den  geest,  de  psychische  invloe¬ 
den ,  brengt  de  verhoogde  verbeelding  het  meeste  nadeel  aan. 

Zij  kan  aan  het  voorwerp  eigen  zijn,  of  door  de  inwerking  van 
bepaalde  oorzaken  opgewekt  worden. 

Zij  geeft  aanleiding  tol  hersen-onlsteking,  tot  koortsen  en  uittering. 

Het  ingespannen  denken  wekt  veel  zeldzamer  deze  ziekten  op. 

§  279. 

De  ziekte-opwekkende  invloed  der  harlstogten  en  driften  wordt 
vooral  in  de  verrigting  der  zenuwen  en  van  het  bloedvaatstelsel 
bespeurd. 

Vooral  is  dit  met  de  opwekkende  hartstoglen  het  geval,  zooals 
toorn,  gelukkige  liefde,  enz. 

Ook  op  de  af-  en  uitscheidingen  oefenen  zij  eenen  belangrijken 
invloed  uit. 

Zoo  zag  men  het  zog  der  minnen,  na  toorn,  schadelijke,  ja  gif¬ 
tige  eigenschappen  voor  den  zuigeling  verkrijgen,  ook  het  speeksel 
veranderde  soms  in  eigenschappen. 

De  neerdrukkende  gemoedsaandoeningen  oefenen  soms  eenen  ver- 
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lammenden  invloed  op  de  verrigtingen  uit,  hetwelk  uit  de  gevolgen  van 
schrik,  vrees,  zorg,  kommer,  heimwee  en  ongelukkige  liefde  ge¬ 
noegzaam  kan  blijken. 

Zij  kunnen  dikwijls  tot  verstandsverbijstering  aanleiding  geven. 

§  280. 

Geen  deel  lijdt  meer  bij  afwijkingen  in  de  verrigtingen  der  hoo- 
gere  vermogens  dan  de  hersenen. 

Men  neemt  bij  dezelve  waar,  hersen-ontsleking  ,  hersen-zenuw- 
koortsen,  overprikkeling  van  de  werktuigen  der  zintuigen,  vallende 
ziekte  ,  enz. 

Vooral  medelijdend  met  de  hersenen  is  de  maag,  het  darmkanaal 
en  de  lever. 

Ten  gevolge  van  ziekten  der  hersenen  ontstaat  stoornis  in  de  spijs¬ 
vertering,  belemmering  in  den  stoelgang,  speenaderenvloed,  stoornis 
in  de  verrigting  van  de  lever,  enz. 

Ook  met  de  longen  is  de  medelijdenschap  der  hersenen  groot: 
waanzin  wordt  dikwijls  door  longtering  opgevolgd. 

2).  D£  UITWENDIGE  ZIEKTE-OPWEKKENDE  OP  GELEGENHEID- 

GEVENDE  OORZAKEN. 

§  281. 

Tot  de  uitwendige  oorzaken  welke  den  ziekelijken  of  anormalen 
aanleg  of  ziekten  kunnen  opwekken  kan  men  brengen  alle  invloe¬ 
den,  welke  tot  de  zoogenaamde  zes  niet  natuurlijke  dingen  (sex 
res  non  naturales)  bebooren. 

Zij  worden  in  het  bijzonder  in  de  leer ,  om  de  gezondheid  te 
behouden  (hygiena),  afgehandeld,  zoodat,  met  betrekking  lot  dczelven 
naar  deze  leer  verwezen  wordt. 


III. 


DE  LEER  DER  VERSCHIJNSELEN  VAN  ZIEKTEN 

IN  HET  ALGEMEEN. 

INLEIDING. 

§  282. 

De  leer  der  verschijnselen  van  ziekten  in  het  algemeen  (sym- 
ptomatologia)  is  dat  gedeelte  van  de  algemeene  natuurkunde  van 
den  zieken  mensch,  hetwelk  ons  in  het  algemeen  bekend  maakt 
met  de  wijze,  waarop  ziekte  van  gezondheid  zich  kenmerkend 
onderscheidt. 

Zij  leert  ons  het  algemeene  beeld  van  het  ziek-zijn  kennen,  en  is 
dus  het  middel,  om  tot  de  herkenning  (diagnosis)  van  den  abnor- 
malen  levensvorm  te  geraken. 

§  285. 

Door  de  verschijnselen  leeren  wij  niet  alleen  den  aard  en  vorm 
der  ziekte,  maar  ook  hare  tijdperken,  haren  regelmaat,  hare  een¬ 
voudigheid,  zamengesteldheid  of  ingewikkeldheid,  hevigheid  en  uit¬ 
breiding,  haren  zetel,  hare  verloop-orde,  verloop-wijze,  uitgangen, 
alsmede  velen  der  oorzaken,  welke  haar  opgewekt  hebben,  kennen. 

Door  de  betrachting  en  overweging  dezer  verschijnselen  onder¬ 
ling,  en  door  ze  in  verband  te  brengen  met  het  deel,  waaruit  zij 
te  voorschijn  treden ,  kunnen  wij  tot  het  meer  of  minder  gewig- 
tige  der  aandoening  besluiten. 
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r  Zij  zijn  dus  ook  lot  de  vaststelling  der  voorzegging  (prognosis) 
onmisbaar. 

§  284. . 

Wanneer  men  alles,  wat  tot  de  verschijnselen  betrekking  beeft, 
naauwkeurig  overweegt,  dan  zal  men,  van  eene  op  rede  steunende 
ondervinding  uitgaande,  en  bekend  met  de  middelen,  welke  ons 
de  leer  der  geneesmiddelen  (materies  medica)  aanbiedt,  de  meest 
doelmatige  behandeling  weten  in  te  stellen. 

Zonder  verschijnselen  zal  men  dus  niet  tot  de  behandeling  (cu- 
ratio)  van  ziekten  kunnen  geraken. 

§  285. 

Daar  de  verschijnselen,  zoowel  die  der  gezondheid  als  der  ziek¬ 
ten  door  lucht  en  landstreek,  door  bet  jaargetijde,  den  dag  en  den 
nacht  zeer  gewijzigd  worden,  zoo  moet  men,  wil  men  naar  behooren 
over  hunnen  aard  en  hun  gewigt  een  oordeel  vellen,  bekend  zijn  met 
de  verschijnselen,  waaronder  de  gezondheid,  onder  deze  invloeden, 
plaats  heeft. 
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BEPALING  EN  VERDJSELING  DER  VERSCHIJNSELEN. 

§  286. 

Door  een  verschijnsel ,  in  de  meest  uitgebreide  beteekenis  des 
woords  (phaenomenon),  verstaat  men  alles,  wat  onze  zintuigen  treft, 
en  dus  ook  alles  wat,  zoowel  in  gezondheid  als  in  ziekte,  deze 
gezondheid  of  deze  ziekte  te  kennen  geeft. 

§  287. 

Door  een  zielde-ver schijnsel  (symptoma)  wordt  meer  bepaaldelijk 
bedoeld  datgene ,  wat  zich  in  ziekte  als  van  den  regel  afwijkende 
voordoet. 

§  288. 

Het  woord  toeval  bezigt  men  meer  bepaaldelijk  bij  die  ver¬ 
schijnselen,  welke  op  afwijkingen  in  de  verrigting  betrekking  hebben. 

§  289. 

Onder  teekenen  (semeia,  s.  signa,  s.  signa  pathognomonica)  ver¬ 
staat  men  een  ziekte- verschijnsel  of  toeval,  hetwelk  meer  bepaal¬ 
delijk  op  de  eene  of  andere  stoornis  of  ziekte  heenwijst. 

§  290. 

De  toevallen  worden  ingedeeld  : 

1°.  In  noodzakelijke  toevallen  (symptoma ta  necessaria),  en 

2°.  In  niet  noodzakelijke  toevallen  (symptomata  non  necessaria). 

§  291. 

1°.  Men  verstaat  door  een  noodzakelijk  toeval  (symptoma  ne- 
cessarium  s.  essentiale)  een  zoodanig,  hetwelk  tot  het  bestaan  van 
eene  bepaalde  ziekte  noodzakelijk  vereischt  wordt,  en  de  eene  ziekte 
van  eene  andere  leert  onderscheiden. 


< 
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Het  zijn  de  teekenen  (signa,  semeia,  s.  signa  pathognomonica) 
eener  ziekte. 

§  292. 

2°.  Men  verstaat  door  een  niet  noodzakelijk  toeval  (sympto- 
ma  non  necessarium  s.  fortuitum)  een  zoodanig,  hetwelk  tot  het 
daarstellen  van  het  beeld  eener  bepaalde  ziekte  niet  volstrekt  ver- 
eischt  wordt,  maar  door  toevallige,  in-  of  uitwendige  invloeden, 
en  vooral  door  de  medelijdenschap  en  de  tegenwerking  der  deelen 
wordt  opgewekt. 

Zij  kunnen  met  betrekking  tot  de  ziekte  zelve  zijn  : 

a.  Normaal ,  b.  v.  door  medelijdenschap  opgewekt,  en 

b.  Abnormaal ,  b.  v.  een  toeval ,  bet  gevolg  der  geneeskundige 
behandeling. 

§  295. 

*  %  »  ’■  }  »i  • «'  1 

Zoowel  de  noodzakelijke  als  de  niet  noodzakelijke  toevallen 
kunnen  zijn: 

a.  Subjectief ;  en 

b.  Objectief . 

.  1  i  ï  •  1  *  .  <  i 1 

§  294. 

\ 

a.  Men  verstaat  door  een  subjectief  toeval  (symploma  subjecti- 
vum)  een  zoodanig,  hetwelk  door  den  lijder,  maar  niet  door  den 
onderzoekende  kan  waargenomen  worden. 

§  295. 

b.  Men  verstaat  door  een  objectief  toeval  (symptoma  objeclivum) 
een  zoodanig,  hetwelk  door  de  zintuigen  van  den  onderzoekende 
kan  waargenomen  worden. 
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ZIEKTE- VERSCHIJNSELEN  IN  DE  VERRIGTINGEN, 
WELKE  DIENEN  TOT  IN  STAND  HOUDING 
VAN  HET  VOORWERP. 


I.  ZIEK.TE-VERSCHIJNSELEN  IN  DE  VOEDINGS-VERRIGTINGEN. 
I.  ZIEKTE-YERSCHIJNSELEN  IN  DE  SPIJSVERTERING. 


I.  VOEDINGS-ONTWARINGEN  OF  BEGEERTEN, 
lo.  DE  EETLUST. 

§  296. 

De  eetlust  kan  zijn : 

1) .  Vermeerderd ; 

2) .  Verminderd ,  en 

3) .  Gewijzigd. 

§  297. 

1).  De  vormen  waaronder  de  vermeerderde  eetlust  zich  voor¬ 
doet  zijn: 

a.  De  vraatzucht  (polyphagia),  zoo  vele  spijzen  gulzig  worden  ver¬ 
slonden,  nog  vóórdat  het  vroeger  genuttigde  verteerd  is ; 

b.  De  hondshonger  (cynorexia),  zijnde  aanhoudende  vraatzucht 
met  spoedige  braking  van  het  genuttigde ; 

c.  De  wolfshonger  (lycorexia) ,  zijnde  vraatzucht  met  snelle 
ontlasting  van  het  genuttigde  langs  den  aars,  en 

d.  De  geeuwhonger  (bulimus) ,  zijnde  een  plotseling  intredend 
gevoel  van  honger,  waarop,  zoo  dit  niet  bevredigd  wordt,  spoedig 
flaauwle  volgt. 

§  298. 

Naar  den  zetel  der  oorzaken  kan  de  ziekelijk  vermeerderde 
eetlust  zijn: 

a.  Eigenlijdig  (idiopathisch),  b.  v.  bij  eene  ziekelijkc  bewerktuiging 
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van  de  maag,  bij  een  verhoogd  voedingsgevoel  van  dit  ingewand, 
waartoe  aanleiding  kan  gegeven  worden  door  eene  bovenmatig  zure 
gesteldheid  van  het  maagsap ; 

b.  Medelijdend  (sympathisch),  b.  v.  bij  een  belangrijk  verlies 
van  stof  uit  het  bloed ,  bij  belangrijke  verbloedingen  en  na  zwaren, 
bovenmatigen  arbeid,  en 

c.  Toevallig  (symptomatisch)  ,  zijnde  dan  een  verschijnsel  van 
eene  aandoening  van  het  middenpuntig  zenuwstelsel ,  de  hersenen , 
b.  v.  gedurende  de  zwangerschap. 

§  299. 

2).  Men  neemt  van  den  verminderden  eetlust  twee  vormen  aan,  t.  w. 

a.  Den  eenvoudig  verminderden  eetlust  (dysorexia),  en 

b.  Den  geheel  verloren  eetlust  (anorexia). 

§  300. 

Naar  den  zetel  der  oorzaken  kan  de  verminderde  eetlust  zijn: 

a.  Eigenlijdig  (idiopathisch),  uit  de  maag  zelve  voortspruitende, 
b.  v.  bij  gebreken  in  de  bewerktuiging  der  maag  en  bij  een  vermin¬ 
derd  voedingsgevoel  van  dit  deel; 

b.  Medelijdend  (sympathisch);  bij  eene  eigenaardige  gesteldheid 
des  bloeds,  b.  v.  in  scheurbuik ,  bleekzucht,  en 

c.  Toevallig  (symptomatisch) ;  zijnde  dan  een  verschijnsel  van  eene 
aandoening  van  het  middenpuntig  zenuwstelsel,  vooral  der  hersenen. 

§  501. 

,3)  Van  den  gewijzigden  eetlust  neemt  men  twee  vormen  aan: 

a.  Eene  begeerte  naar  buitengewone ,  maar  eetbare  stoffen 
(malacia),  en 

b.  Eene  begeerte  naar  oneetbare  sloffen ,  als  krijt ,  kalk, 
asch,  drek,  enz.  (pica  s.  kitta). 

Deze  eigenaardige  begeerten  zijn  dikwijls  instinctmatig,  en  worden  vooral  bij  kinderen 
en  bij  zwangere  vrouwen  waargenomen. 

Zij  hangen  echter  dikwerf  van  eene  ziekelijk  verhoogde  verbeeldingskracht  en  van 
organische  stoornissen  in  de  hersenen  af. 

'  • 
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2°.  DE  DORST. 

§  502. 

De  begeerte  naar  dranken  kan  in  ziekten  veranderingen  onder¬ 
gaan  en  : 

1) .  Vermeerderd  (polydipsia); 

2) .  Verminderd  of  geheel  verloren  gegaan  (adipsia),  en 

3) .  Gewijzigd  of  eigenaardig  zijn  (paradipsia). 

§  305. 

1) .  De  vermeerderde  begeerte  naar  dranken  wordt  veroorzaakt: 

a.  Door  eene  vermindering  van  het  water  in  het  bloed ; 

b.  Door  eenen  ziekelijken,  vooral  geprikkelden  toestand  van  de 
maag  en  de  ingewanden,  en 

c.  Door  eenen  ziekelijken  toestand  in  de  hersenen  en  in  sommige 
zenuwen,  vooral  van  de  keel,  als  de  zwervende  zenuw  (nerv.  vagus), 
de  tong-  en  keelgat-zenuw  (nervus  glosso-pharyngeus)  en  de  tong- 
zenuw  (nervus  lingualis). 

De  vermeerderde  begeerte  naar  dranken  is  in  sommige  ziekten  doorgaans  aanhoudend  en 
wordt  door  drinken  niet  gestild. 

Men  neemt  haar  vooral  waar  in  ontsteking-ziekten ,  in  ziekten  met  belangrijke  uitschei¬ 
dingen  uit  het  bloed,  b.  v.  in  de  honigpis  (diabetes  mellitus),  in  waterzucht  (hydrops). 

§  504. 

c 

2) .  De  verminderde  begeerte  naar  dranken,  in  ziekte,  gaat  ins¬ 
gelijks  van  het  zenuwstelsel  uit. 

Stoornissen  in  de  afscheiding  van  het  zweet ,  eene  verminderde 
werkdadigheid  van  de  huid  kan  daartoe  aanleiding  geven. 

Zij  is  in  zenuwziekten,  bij  droogte  van  het  slijmvlies  van  den 
mond,  en  bij  koorts  een  ongunstig  verschijnsel  en  wijst  op  eene 
hevig  gekrenkte  zenuwwerkdadigheid  henen. 

De  watervrees  (hydrophobia)  bestaat  in  een  krampachtig  toesnoeren  der  keelholte  bij 
het  zien  van  vloeistoffen,  of  bij  de  gedachte  aan  dezelve. 

Zij  is  doorgaans  een  verschijnsel  van  hevige  zenuwziekten  en  komt  als  zoodanig  ook 
in  de  hondsdolheid  voor. 
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§  505. 

3).  De  begeerte  naar  dranken  is  soms  geheel  eigenaardig  ge¬ 
wijzigd. 

Zoo  bestaat  er  in  galziekte  eene  instinctmatige  begeerte  naar 
koude,  zure  dranken;  zoo  beeft  men  (brühl-cramer)  op  bepaalde 
tijden  eene  onweerstaanbare  begeerte  naar  sterken  drank  waarge¬ 
nomen,  welke  begeerte  ook  op  bepaalde  tijden  weder  verdween. 

II.  ZIEKTE-VERSCHIJNSELEN  IN  DE  ONWILLEKEURIGE  BEWEGINGEN 
VAN  HET  SPIJSVERTERINGS-KANAAL. 

1°.  AFWIJKINGEN  IN  DE  BEWEGING  VAN  DE  KEEL  EN  DEN  SLOKDARM. 

§  506. 

Het  slikken  wordt  op  verschillende  wijzen  belemmerd  en  kan  zijn: 

1) .  Bloeijelijk  (dysphagia),  en 

2) .  Geheel  onmogelijk  (aphagia). 

§  507. 

De  afwijkingen  in  het  slikken  kunnen  naar  den  aard  der  oor¬ 
zaken  op  de  volgende  wijze  verdeeld  worden: 

a.  In  eene  moeijelijke  en  geheel  belette  slikking  door  orga¬ 
nische  oorzaken  (dys-  et  aphagia  organica); 

b.  In  eene  moeijelijke  en  geheel  belette  slikking  door  dyna¬ 
mische  oorzaken  (dys-  et  aphagia  dynamica),  en 

c.  In  eene  moeijelijke  en  geheel  belette  slikking  door  werktui¬ 
gelijke  oorzaken  (dys-  et  aphagia  mechanica). 

§  508. 

a.  De  moeijelijke  en  geheel  belette  slikking  door  organische 
oorzaken  wordt  waargenomen,  wanneer  door  veranderingen  in,  of 
vernietiging  van  de  bewerktuiging  der  deelen,  welke  bij  het  slik¬ 
ken  werkzaam  zijn,  de  spijzen  en  dranken  slechts  met  moeite,  of 
in  het  geheel  niet  in  den  slokdarm  en  de  maag  kunnen  geraken, 
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b.  v.  bij  ontsteking,  verzwering  enz.  van  het  keelgat,  van  de  tong, 
de  amandelen  ,  den  slokdarm,  enz. 

§  509. 

b.  De  dynamische  oorzaken,  welke  het  slikken  moeijelijk  kun¬ 
nen  doen  zijn,  of  geheel  beletten,  zijn: 

a).  Kramp;  wanneer  de  spiervezelen  van  den  slokdarm  en  van  het 
keelgat  krampachlig,  hetzij  aanhoudend ,  hetzij  nalatend ,  zamenge- 
Irokken  zijn  en  weinig  of  volstrekt  geene  spijzen  of  dranken  doorlaten. 

Deze  krampachtige  toesnoering  van  het  keelgat  wordt  soms  waar¬ 
genomen  in  snel  verloopende  ziekten  en  in  koorts,  in  hondsdolheid 

en  bij  vergiftiging. 

b.  Verlamming;  wanneer  door  verlamming  der  de  keel  en  slokdarm- 
spieren  beheerschende  zenuwen  er  onmogelijkheid  tot  doorzwelging 
van  spijs  en  drank  bestaat,  of  deze  doorzwelging  zeer  bemoeijelijkt  is. 

Vochten,  in  de  keel  gegoten,  dalen  dan  onder  een  gorgelend  ge¬ 
raas  in  de  maag  (deglutitio  sonora),  of  wel  treden  in  het  strotten¬ 
hoofd  en  veroorzaken  verstikkings-loevallen. 

§  510. 

c.  De  moeijelijke  en  geheel  belette  slikking  door  mechanische 
oorzaken  verschilt  zeer  naar  de  verschillende  oorzaken. 

Deze  mechanische  oorzaken  kunnen  zoowel  gelegen  zijn,  in  de 
bewerktuiging,  als  daar  builen. 

De  eerste  worden  organisch-mechanische  genaamd;  het  zijn  onder 
anderen  gezwellen,  enz.  op,  of  achter  de  vliezen,  die  het  keelgat 
en  den  slokdarm  zamenslellen,  vernaauwingen  dezer  kanalen  door 

zamengelrokken  likleekens,  enz. 

De  tweede  zijn  zuiver  mechanische;  het  zijn  vreemde  ligchamen, 
welke  in  het  keelgat  of  den  slokdarm,  of  op  eenige  andere  plaats 
des  ligchaams  geraakt  zijn,  waardoor  zij  de  ruimte  dezer  kanalen 
versperren  of  zamendrukken  en  alzoo  den  toegang  der  spijzen  of 
dranken  tot  de  maag  moeijelijk  of  ónmogelijk  maken,  b.  v.  been¬ 
stukken,  groote  spijsbrokken,  enz. 
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2°.  afwijkingen  in  de  beweging  van  de  maag. 

.  §  311. 

De  afwijkingen  in  de  beweging  van  de  maag  zijn: 

1) .  De  maagkramp  (cardiospasmus); 

2) .  Het  oprispen  (eructatio); 

3) .  De  walging  (nausea); 

4) .  Het  braken  (vomitus),  en 

5) .  Het  herkaauwen  (ruminalio)* 

§  512. 

1) .  De  maagkramp  ontstaat  door  het  voorheerschen  van  de 
beweging  van  de  maag  in  de  rigling  van  den  maagmond  (cardia) 
naar  het  portier  (pylorus);  ten  gevolge  waarvan  het  in  de  maag 
bevatte  snel  in  den  twaalfvingerigen  darm  gedreven  wordt. 

Zij  gaat  gepaard  met  stoornis  in  de  ademhaling,  borslbeklcmd- 
heid,  angst,  hartkloppingen  en  veranderingen  in  den  pols. 

§  515. 

Naar  den  zetel  der  oorzaken  kan  de  maagkramp  zijn: 

a.  Eigenlijdend  (idiopathisch),  b.  v.  na  het  nuttigen  van  sloffen, 
welke  de  maag  zeer  prikkelen  en  onverteerbaar  zijn; 

b.  Medelijdend  (sympathisch),  vooral  bij  ziekten  van  de  baar¬ 
moeder,  in  leverziekten,  onderdrukten  huiduitslag,  gemoedsaandoenin¬ 
gen,  en 

c.  Toevallig  (symptomatisch) ,  bij  verhoogde  prikkeling  van  de 
hersenen,  het  ruggemerg,  en  opvolgend  van  de  zwervende  zenuw. 

§  514. 

2) .  Bij  het  oprispen  heerscht  de  beweging  van  de  maag  in  de 
rigling  van  het  portier  of  het  midden  van  de  maag  naar  den 

v 

maagmond  voor. 

Het  bestaat  in  hel  plotseling  te  voorschijn  treden  van  lucht,  (zuur 
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loogzoutig,  slinkend,  of  volstrekt  zonder  in  liet  oog  loopende  eigen¬ 
schappen)  uit  het  bovenste  gedeelte  van  het  darmkanaal,  de  maag 
en  den  slokdarm,  ten  gevolge  van  eene  kortstondige  zamenlrekking 
van  de  maag,  het  middelrif  en  de  buikspieren,  zonder  gevoel  van 
walging.  Het  geeft  eene  sterke  ontwikkeling  oi  aanwezigheid  van 
gas  in  de  maag  te  kennen.  Soms  wordt  er,  vooral  bij  het  op- 
*  rispen  ten  gevolge  van  eene  slechte  spijsverleeriug,  te  gelijk  met 
de  lucht,  eene  zekere  hoeveelheid  vloeibare  of  half  vaste  slof  uit¬ 
geworpen  (regurgilatio). 

Zoowel  het  oprispen  van  iuchtvormige  als  van  hall  vaste  of 
vloeibare  sloffen  gaal,  zoo  de  mondholte  wijd  geopend  is,  met  eenen 
toon  gepaard ,  die  bij  geslolenen  mond  ontbreekt  of  minder  hel¬ 
der  klinkt. 

§  515. 

3).  Bij  walging  heerscht  insgelijks  de  beweging  van  de  maag 
in  de  rigting  van  hel  portier  naar  den  maagmond  voor. 

Walging  is  een  onaangenaam  gevoel  in  de  maag  met  neiging  tot 
braken,  gepaard  gaande  met  eene  algemeen  verminderde  zenuwin- 
werking  der  beweegzenuwen ;  dus  met  algemeene  ontspanning  en 
vermeerderde  af-  en  uitscheidingen. 

Zij  wordt  vooral  in  het  keelgat  ontwaard,  en  de  daarop  veeltijds 
volgende  braking  is  een  verschijnsel  van  terugkaatsing  der  zenuw¬ 
werking. 

§  516. 

Naar  den  zetel  der  oorzaken  kan  de  walging  zijn: 

a.  Eigenlijdend  (idiopathisch),  b.  v.  bij  prikkeling  van  de  maag 
en  van  de  keel  door  vreemde,  onverteerbare  sloffen,  bij  maag¬ 
ziekten  ; 

b.  Medelijdend  (sympathisch),  bij  ziekten  van  andere  ingewanden,  en 

c.  Toevallig  (symptomatisch),  bij  ziekten  van  het  middelpuntig 
zenuwstelsel,  de  hersenen  of  het  ruggemerg. 
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§  517. 

4).  Het  braken  bestaat  in  eene  geweldige,  krampachtige  uitdrijving 
van  vloeibare  zoowel  als  van  vaste  stoffen  langs  den  maagmond  en 
den  slokdarm  door  den  mond  en  den  neus. 

Bestaal  er  braakbeweging ,  zonder  dat  de  inhoud  van  de  maag 
in  de  mond-  of  neusholte  opgevoerd  wordt ,  dan  noemt  men  dit 

eene  looze  braking . 

§  518. 


De  spieren,  welke  bij  het  braken  werkzaam  zijn,  zijn: 

a.  Het  middelrif  en  de  buikspieren  (lste  bedrijf  van  het  braken); 

b.  De  spiervezelen  van  de  maag,  van  den  slokdarm  en  van  de 
keel  (2  bedrijf  van  het  braken). 


Proeven  van  magendie,  buuge  en  anderen  hebben  aangetoond,  dat  het  vooral  de  buik¬ 
spieren  en  het  middelrif  zijn,  welke  de  ontlediging  van  de  maag  bij  het  braken  bevorderen. 


§  519. 


De  zenuwen,  welke  bij  het  braken  in  eenen  verhoogden  toe¬ 
stand  van  zenuwwerking  zich  bevinden,  zijn: 

a.  De  middelrif s -zenuwen  (nervi  phrenici)  [magendie]; 

b.  De  zwervende  zenuw  (nervus  vagus)  [valentin,  brachet]; 

c.  De  tong-  en  keelgats-zenuw  (nervus  glosso-pharyngeus),  ter 
verwijding  van  de  keel,  en 

d.  De  lenden-ruggemergs-zenuwen  (nervi  spinales),  welke  in  de 
buikspieren  zich  begeven. 


§  520. 


Naar  den  zetel  der  oorzaken  kan  het  braken  zijn  : 
a.  Eigenlijdend  (idiopathisch)  door  alles,  wat  de  maag  vreemd- 
aardig  aandoet,  of  prikkelt; 

Ib.  Medelijdend  (sympathisch)  ,  vooral  door  prikkeling  van  de 
zwervende  zenuw  op  andere  punten  dan  in  de  maag,  b.  v.  in 
de  keel  en  de  longen,  en 
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c.  Toevallig  (symptomatisch),  door  aandoening  der  middelpunten 
van  het  zenuwstelsel;  vooral  door  prikkeling  van  de  gestreepte 
ligchamen  en  de  beddingen  der  gezigtszenuwen  in  de  hersenen. 

§  521. 

5).  Het  herkaauwen  bestaat  in  het  herhaald,  onwillekeurig, 
zonder  misselijkheid  of  walging  wederopslijgen  der  spijzen  uit 
de  maag  in  den  mond,  korten  tijd  na  hare  doorzwelging. 

Dit  herkaauwen  gaat  met  oprispingen  gepaard,  heeft  soms 
willekeurig  plaats,  wordt  echter  spoedig  onwillekeurig  en  kan  door 
stoornis  in  de  spijsbrei-bereiding  zeer  nadeelige  gevolgen  na  zich 
slepen. 

Soms  worden  door  dit  herkaauwen  slechts  bepaalde  spijzen  op¬ 
geworpen,  maar  niet  alles,  wat  zich  in  de  maag  bevindt ;  welk 
merkwaardig  verschijnsel  nog  niet  opgelosl  is  geworden. 

§  522. 

De  oorzaken  van  het  ziekelijke  herkaauwen  zijn  nog  niet  met 
juistheid  bekend. 

Het  hangt  doorgaans  af  van  gebreken  in  de  bewerktuiging  van 
de  maag,  maar  ook  van  eene  stoornis  in  de  zenuw- werking  van 
dit  ingewand.  y 

>olgens  de  waarnemingen  van  sommige  schrijvers  ontstaat  dit  ziekelijk  herkaauwen 
vooral  bij  mensohen ,  bij  welken  het  krop-gedeelte  van  de  maag  door  eene  insnoering 
van  het  overige  van  dit  ingewand  gescheiden  is.  (Yalentin). 

3°.  AFWIJKINGEN  IN  DE  BEWEGING  DEP,  DARMEN. 

§  525. 

De  beweging  der  darmen  kan  zijn  : 

1) .  Vermeerderd ,  en 

2) .  Verminderd. 
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§  324. 

1) .  De  vermeerderde  beweging  der  darmen  wordt  veroorzaakt: 

a.  Door  invloeden,  die  van  buiten  af  in  de  darmbuis  gebragt 
worden,  als:  spijs,  drank,  gal,  vreemde  ligchamen,  zoogenaamde 
purgerende  of  de  darm-ontlasting  opwekkende  artsenijmiddelen,  la¬ 
vementen  en  zetpillen; 

b.  Door  ziekten  der  darmen,  waarbij  veel  wordt  afgescheiden; 
vooral  zoo  de  afgescheidene  stoffen  prikkelende  eigenschappen  be¬ 
zitten,  en 

c.  Door  zuivere  terugkaatsing  der  werking  der  gevoelzenu¬ 
wen  op  de  beweegzenuwen  der  darmspierrokken ,  b.  v.  bij  ge¬ 
moedsaandoeningen,  als  angst,  vrees,  schrik. 

.  •  §  325. 

2) .  De  verminderde  beweging  der  darmen  wordt  veroorzaakt; 

a.  Door  gebrek  aan  opwekkende  invloeden,  b.  v.  aan  spijzen; 

b.  Door  hevige  tegen-wormsgewijze  beweging  van  de  maag;  dus 
bij  hevige  braking ; 

c.  Door  belemmering  van  den  overgang  van  de  spijsbrei  in  den 
twaalfvingerigen  darm,  veroorzaakt  door  kramp  (dynamisch),  of  door 
gebreken  in  de  bewerktuiging  van  het  portier  (organisch),  of  door 
werkluigelijke  sluiting  van  deze  opening  (mechanisch) ; 

d.  Door  sluiting  van  den  doormeter  der  darmen  en  van  den  aars, 
hetzij  door  gebreken  in  derzelver  bewerktuiging  (organisch),  of  door 
werktuigelijke  oorzaken  (mechanisch),  b.  v.  door  gezwellen,  door 
inkokering  der  darmen,  door  vreemde  ligchamen,  of  ten  gevolge 
van  stoornis  in  de  werkdadigheid,  b.  v.  kramp  (dynamisch)  ; 

e.  Door  middelen,  die  regtstreeks  de  bewegings-zenuwen  van 
de  maag  en  de  darmen  verlammen,  b.  v.  loodbereidingen,  heulsap,  en 

f.  Bij  verminderden  invloed  der  hersenen  en  van  hel  ruggemerg; 
dus  bij  ziekten  in  de  bewerktuiging  dezer  deelen,  bij  verlamming. 
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II.  ZIEKTE-VERSCHIJNSELEN  IN  HET  BLOED. 

1°.  PHYSISCHE  AFWIJKINGEN  IN  HET  BLOED. 

§  526. 

Er  kunnen  physische  afwijkingen  in  het  bloed  waargenomen 
worden : 

a.  In  den  omvang; 

b.  In  de  kleur; 

c.  In  de  lijvigheid; 

d.  In  den  reuk; 

e.  In  den  smaak; 

f»  In  het  soortelijk  gewigt; 

g,  In  den  warmtegraad ,  en 

h.  In  hel  stollen. 

A.  DE  AFWIJKINGEN  IN  DEN  OMVANG, 

§  527. 

Sommige  schrijvers  nemen  aan ,  dat  het  bloed  : 

a.  Eene  uitzetting  (expansio),  en 

b.  Eene  vermindering  in  omvang  (col lapsus  sanguinis)  kan  on¬ 
dergaan. 

§  528. 

De  oorzaken  van  de  uitzetting  des  bloeds  zijn: 
warme  lucht,  licht,  geestrijke  dranken  ,  aethensche  oliën,  sommige 
zenuw-prikkels,  de  electriciteit  en  opwekkende  gemoedsaandoeningen. 

Deze  uitzetting  is  de  naaste  oorzaak  of  het  wezen  van  de  schijn¬ 
bare  volbloedigheid  (plethora  spuria  s.  ad  volumen). 

§  529. 

De  oorzaken  van  de  vermindering  van  den  omvang  des  bloeds 
zijn  vooral  neerdrukkende  gemoedsaandoeningen,  de  koude,  eenige 
zuren  en  zouten. 
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B.  DE  AFWIJKINGEN  IN  DE  KLEUR . 

§  530. 

De  afwijkingen  in  de  kleur  worden  veroorzaakt: 

a) .  Door  veranderingen  in  het  aantal; 

b) .  Door  veranderingen  in  de  kleur; 

c) .  Door  veranderingen  in  den  vorm  der  bloedlichaampjes,  en 

d) .  Welligt  ook  door  veranderingen  in  het  bloedvocht. 

In  bet  bloedvocbt  is  eene  grootere  of  geringere  hoeveelbeid  van  opgeloste  zouten  en 
vet  gewis  niet  zonder  invloed  op  de  kleur. 

§  551. 

Het  bloed  kan  meer  bepaald  de  volgende  afwijkingen  in  de  kleur 
opleveren; 

a) .  Eene  donker-roode ,  blaauw-roode  kleur ,  afhangende  van 
een  meerder  gehalte  koolzuur,  en  doorgaans  met  mindere  vloeibaar¬ 
heid  en  een  grooter  soorlelijk  gewigl  gepaard  gaande. 

Men  neemt  deze  kleur  des  bloeds  vooral  waar  bij  verlamming  der  hersenen,  in  be¬ 
roerte  ,  bij  vergiftiging  door  blaauwzuur,  bij  verstikkingsdood  ,  bij  gebreken  in  de  be¬ 
werktuiging  der  longen  en  van  het  hart  (morbus  coeruleus),  bij  door  den  bliksem  getrof¬ 
fenen  en  bij  stoornissen  in  de  verrigting  van  de  lever. 

b) .  Eene  bleeke  kleur  des  bloeds ,  afhangende,  deels  van  eene 
mindere  kleuring  der  bloedlichaampjes,  deels  van  een  minder  aantal 
derzelve. 

Zij  komt  voor  bij  waterzucht,  na  langdurigen  bloedvloed,  bij  kwaadsappige  voorwerpen. 

c) .  Eene  helder-roode  kleur  des  bloeds . 

Men  neemt  deze  kleur  in  bet  aderlijk  bloed  soms  waar  bij  zenuwachtige  vrouwen  , 
die  overigens  goed  gevoed  zijn,  en  vooral  in  het  bloed  der  oppervlakkig  onder  de  huid 
gelegene  aderen. 

d) .  Eene  gele  (geelachtig  zwarte)  kleur ,  ontstaande  door  de 
bijmenging  van  gal  of  door  ontleding  van  den  bloedkoek,  en 

e) .  Eene  naar  wijnmoer-zweemende  kleur  des  bloeds ,  welke  af¬ 
hangt  van  overmaat  van  vet  in  het  bloed  en  van  gebrekkige  oxy- 
datie  (andral). 
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C.  DE  AFWIJKINGEN  IN  LIJVIGHEID. 

§  532. 

De  afwijkingen  in  de  lijvigheid  des  bloeds  hangen  van  het  meer¬ 
der  of  minder  gehalte  water  af. 

Deze  lijvigheid  kan  zijn  : 

a) .  Vermeerderd'  (spissitudo  sanguinis) ,  wanneer  de  hoeveel¬ 
heid  waters  verminderd ,  de  vaste  bestanddeelen  en  het  soorlelijk 
gewigt  vermeerderd  zijn. 

Het  bloed  vloeit  dan  traag,  is  doorgaans  donkerder  van  kleur, 
bijna  als  teer. 

Men  treft  dergelijk  bloed  aan  in  den  Aziatischen  braakloop,  bij  rotkoorts,  pest,  en  bij 
door  den  bliksem  getroffenen. 

b) .  Verminderd  (tenuitas  sanguinis),  wanneer  het  water  over- 
wigtig  is  boven  de  overige  vaste  bestanddeelen. 

Zij  ontstaat  door  belangrijke  bloedstorting,  door  uitputtende  uit-  en  afscheidingen,  door 
gebrekkige  voeding  en  herstelling. 

D.  DE  AFWIJKINGEN  IN  DEN  REDE. 

ÖÖO. 

De  afwijkingen  in  den  reuk  des  bloeds  zijn  nog  weinig  onderzocht. 

De  reuk  is  walgelijk  bij  scheurbuik  en  bij  ineenvloeijende  pok¬ 
ken  (halleb). 

Hij  is  bijzonder  stinkend  in  rotkoortsen  (huxham),  en  bij  long¬ 
tering  waarmede  scheurbuik  gepaard  gaal  (bddge). 

Eenen  zoeten  reuk  wil  men  bij  honigpis  waargenomen  hebben. 

E.  DE  AFWIJKINGEN  IN  DEN  SMAAK. 

§  554. 

De  afwijkingen  in  den  smaak  des  bloeds  zijn  evenmin,  als  de 
voorgaande,  genoegzaam  onderzocht. 

Men  vond  den  smaak  des  bloeds  bitter  in  geelzucht ,  zoet 
(nouo)  en  ziltig  (albelis)  in  de  honigpis. 
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F. 


DE  AFWIJKINGEN  IN  HET  SOORTELIJK  GEWIGT. 


§  338. 


Het  soorlelijk  gewigt  des  bloeds  kan  in  ziekte  zijn: 

a) .  Vermeerderd ,  bij  volbloedigheid,  zwartgalligheid,  Aziatischen 
braakloop,  en  wel,  volgens  Thompson,  van  1,097 — 1,102,  en 

b) .  Verminderd ,  in  al  die  ziekten,  welke  met  verlies  van 
slof  gepaard  gaan. 

G.  DE  AFWIJKINGEN  IN  DEN  WARMTEGRAAD. 

§  556. 

De  warmtegraad  des  bloeds  slaat  met  de  toetreding  van  zuurstof 
en  met  de  voeding  des  ligchaams  in  het  naauwste  verband. 

Hij  kan  zijn: 

a) .  Vermeerderd ,  bij  versnelden  omloop  des  bloeds ,  bij  een 
grooter  aantal  ademhalingen,  bij  goede  voeding; 

Stieglitz  vond  den  warmtegraad  des  bloeds  in  roodvonk  op  45°  C. 

b) .  Verminderd ,  bij  Iragen  bloedsomloop,  een  gering  aantal 
ademhalingen  en  slechte  voeding. 

Nasse  vond  den  warmtegraad  des  bloeds  bij  aan  blaauwzucht  lijdenden  op  26,25°  C. 

H.  DE  AFWIJKINGEN  IN  HET  STOLLEN. 

§  357. 

De  afwijkingen,  welke  in  de  stolling  des  bloeds  plaats  kunnen 
hebben  zijn  : 

a) .  Het  stollen  geschiedt  te  snel; 

b) .  Het  stollen  geschiedt  te  traag ,  en 

c) .  Het  bloed  stolt  in  het  geheel  niet. 

I  §  538. 

Het  bloed  stolt  te  snel ,  zoo  het  e'e'n  a  twee  minuten  na  het 
aflaten  reeds  gestold,  en  e'e'n  a  twee  uren  daarna  reeds  in  bloed¬ 
koek  cn  bloed  wei  gescheiden  is. 
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Men  neemt  dit  snel  stollen  vooral  in  die  toestanden  waar, 
waarin  het  leven  op  eene  zwakke  schaal  plaats  grijpt,  de  krachten 
snel  afnemen  en  ondermijnd  worden. 

Doorklieving  van  de  zwervende  zenuw  bevordert  het  snel  stollen.  Het  stollen  ge¬ 
schiedt  spoediger  bij  vrouwen  en  kinderen  dan  bij  mannen, 

Einnen  de  bloedvaten  stolt  het  bloed  gedurende  het  leven  niet,  dan  alleen  bij  het 
vormen  van  eene  bloedprop,  bij  onderbinding  van,  en  bij  gebreken  in  de  bewerktuiging 
der  bloedvaten,  b.  v.  bij  slagaderbreuken,  bij  aderontsteking. 

§  559. 

b) .  Het  bloed  stolt  langzaam ,  wanneer  het  eerst  na  4—10,  ja 
meerdere  minuten  begint  te  stollen. 

Het  wordt  in  het  algemeen  bij  eene  betere  gesteldheid  der  krach¬ 
ten  waargenomen.  Zoo  ziet  men  dit  plaats  hebben  bij  krachtvolle 
menschen,  bij  volbloedigheid,  in  de  zwangerschap,  bij  zuivere  en 
rheumatische  ontsteking. 

De  wijze  waarop  het  bloed  uit  de  raten  gelaten  wordt,  oefent  op  het  langzame  stol¬ 
len  eenen  grooten  invloed  uit. 

Het  bloed,  hetwelk  snel  en  door  eene  groote  opening  aan  het  ligchaam  wordt  ont¬ 
trokken,  stolt  langzamer,  dan  zoo  het  tegenovergestelde  het  geval  is. 

De  bijmenging  van  middcn-zouten  en  de  wering  van  de  zuurstof  van  de  dampkrings 
lucht,  zoowel  gedurende  het  leven  als  na  de  aftapping  des  bloeds ,  werkt  vertragend  op 
de  stolling. 

§  540. 

c) .  Het  bloed  stolt  niet  en  verdeelt  zich  niet  in  bloedkoek  en 
bloedwei,  het  blijft  geheel  vloeibaar  of  verkrijgt  de  lijvigheid  van 
siroop  of  van  dunne  vliergelei. 

Men  heeft  dit  weinig  of  volstrekt  niet  stollen  des  bloeds  aange¬ 
toond  in  kwaadaardige  bloed-zenuwkoorts  (typhus),  in  scheurbuik, 
braakloop,  en  bij  door  verdovende  vergiften  gedooden. 

Geheel  vloeibaar  blijft  het  bij  door  den  bliksem  getroffenen,  bij 
door  blaauwzuur  gedooden  en  bij  plotselinge  en  geheele  vernieli- 
ging  van  het  ruggemerg  (nasse). 
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DB  ONTSTEKINGSH  UID  OF  KORST. 

§  541. 

Door  ontsteking shuid  of  korst  (crusta  inflammatoria  s.  phlogistica) 
verstaat  men  eene,  eenige  lijnen  dikke,  geelachlig  witte,  glinste¬ 
rende,  taaije  laag  op  het  afgetaple ,  gestolde  bloed ,  wier  bovenste 
vlakte  veeltijds  uitgehold  is,  wier  randen  verheven  en  omgekruld 
zijn  (crust.  infl.  crispata)  en  wier  onderste  vlakte  bol  en  naauw 
met  den  bloedkoek  verbonden  is. 

Niet  steeds  vertoont  de  ontstekingshuid  of  korst  dezelfde  kenmerkende  eigenschappen. 

Soms  is  zij  vaster,  soms  weeker,  geleiachtig,  half  doorschijnend  ,  soms  zeer  geel  of 
roodkleurig,  ja  naar  het  groene  trekkende;  welke  afwijkingen  van  eenen  verwikkel¬ 
den  ontstekingaardigen  toestand  afhangen  ,  als  van  rheumatische,  galaehtige  en  andere 
verwikkelingen. 

§  542. 

Met  betrekking  tot  bet  ontstaan  van  de  ontstekingshuid  of  korst 
is  bet  volgende  bet  meest  waarschijnlijke. 

De  zwaardere,  gekleurde  bloedlichaampjes  dalen,  door  bet 
langzame  stollen  des  bloeds,  bij  overwigt  aan  vezelstof  en  bi-oxy- 
proteïne,  bij  eene  groole  hoeveelheid  ongekleurde  bloedlichaam¬ 
pjes  en  vermindering  van  het  aantal  der  gekleurde,  bij  eene  groole 
hoeveelheid  vet  naar  hel  meest  af  hellende  punt,  zoodat  op  de  op¬ 
pervlakte  van  het  vocht  niets  overig  blijft,  dan  de  soorlelijk  ligtere, 
ongekleurde  bloedligchaampjes  en  het  bloedwater  met  de  sloffen, 
welke  het  opgelost  houdt.  Wanneer  nu  de  vezelstof  van  dit 
bloedwater  stolt  en  zich  op  deze  ongekleurde  bloedligchaampjes 
zamentrekt  ,  dan  vormt  er  zich  op  de  oppervlakte  des  bloeds  eene 
ongekleurde  of  slechts  weinig  gekleurde  laag  ,  welke  nu  de  ont-. 
stekingshuid  of  korst  is. 

§  545. 

De  hoofdziekten,  waarin  zich  vooral  eene  ontstekingshuid  vormt,  zijn: 
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a.  Ontsteking  in  liet  algemeen ;  vooral  wanneer  zij  met  ontste¬ 
kingskoorts  vergezeld  gaat,  en  meer  in  liet  bijzonder,  bij  ontsteking 
der  weivliezen  en  Wj  rheumatische  ontsteking; 

b.  In  ziekten  ,  waarbij  de  ademhaling  gestoord  is,  en 

c.  In  ziekten  van  de  baarmoeder,  maar  ook  in  de  zwangerschap. 

§  544. 

Hel  ontslaan  van  de  onlslekingshuid  of  korst  wordt  door  de  vol¬ 
gende,  toevallige  omstandigheden  zeer  gewijzigd. 

a.  Door  de  wijze,  hoe  het  bloed  uit  de  ader  vloeit. 

Is  de  opening  in  de  ader  groot,  dan  ontstaat  zij  ligt;  is  zij  klein 
of  vloeit  het  bloed  langs  den  arm  af,  of  is  het  bloed  door  koppen 
of  bloedzuigers  ontlast  geworden,  dan  vormt  zij  zich  zeer  zelden. 

b.  Door  het  vat ,  waarin  het  bloed  wordt  opgevangen. 

Zij  ontstaat  eerder  in  een  naauw  dan  in  een  wijd,  eerder  in  een 
metalen  dan  in  een  porseleinen ,  eerder  in  een  hoog  dan  in  een 
laag  vat. 

c.  Door  den  warmtegraad  van  de  dampkringslucht. 

Zij  ontstaat  eerder  bij  hoogen  ,  dan  bij  lagen  warmtegraad. 

2°.  SCHEIKUNDIGE  AFWIJKINGEN  IN  HET  BLOED. 

§  545. 

De  afwijkingen  in  de  scheikundige  zamenstelling  des  bloeds  bestaan: 

1) .  In  veranderingen  in  de  normale  bestanddeelen  des  bloeds,  en 

2) .  In  de  aanwezigheid  van  stoffen  in  het  bloed,  welke  aan 
hetzelve  vreemd  zijn. 

Beide  deze  hoofdwijzen  van  afwijkingen  kunnen  gezamenlijk  voor¬ 
komen. 

1).  VERANDERINGEN  IN  DE  NORMALE  BESTANDDEELEN  DES  BLOEDS. 

A.  DE  VEZELSTOF. 

§  546. 

De  vezelstof  des  bloeds  kan  zijn: 
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aa.  Vermeerderd ,  of 
bb.  Verminderd. 


§  547. 

aa.  De  vermeerdering  der  vezelstof  des  bloeds  kan  zijn  *. 
aa).  regtstreeks  of  volstrekt ,  en 
bb).  betrekkelijk. 

In  liet  eerste  geval  is  de  hoeveelheid  werkelijk  grooler ,  en  er 
bestaat  eene  eenzijdige  of  gedeeltelijke  overvoeding  des  bloeds. 

In  het  tweede  geval  kunnen  de  overige  bestanddeelen  des  bloeds 
afnemen ,  maar  de  vezelstof  dezelfde  blijven. 

Het  laatste  is  ia  bleekzucht  (door  andbal),  bij  verweeking  der  nieren  (door  SIMON  en 
CHIUSTISON)  en  in  de  honigpis  aangetoond  geworden. 

Men  neemt  deze  vermeerdering  der  vezelstof  nog  waar  in  vele  ziekten,  vooral  in 
ontstekingskoorts,  in  ziekten,  waarbij  de  ademhalingswerktuigen  lijden,  en  in  ziekten  der 
baarmoeder. 

Zij  kenmerkt  zich  door  het  groote  gehalte  aan  strembare  stof  in  de  uitgezweete  stoffen. 

§  548. 

bb.  De  vermindering  van  de  vezelstof  in  het  bloed  neemt  men 
waar  bij  alle  die  ziekten,  waarbij  de  levenswerkdadigheid  gezon¬ 
ken  is. 

Meer  in  het  bijzonder  neemt  men  haar  waar  : 
aa).  In  ziekten  van  eenen  typheusen  aard  ; 

Magendie  en  budge  hebben  waargenomen,  dat  van  vezelstof  beroofd  bloed ,  in  de 
aderen  van  honden  gebragt,  deze  onder  toevallen  van  rotkoorts  deed  sterven. 

bb).  Bij  aanhoudende  bloedvloeiingen  en  bij  de  eigenaardige 
neiging  tot  verbloeding ,  welke  men  bij  zoogenaamde 
bloeders  heeft  aangetroffen;  bij  de  bloedvlek  ziek  te  van 
werlhoff  trof  simon  eens  volstrekt  geene  vezelstof  in 
het  bloed  aan; 

cc).  Door  de  toediening  van  sommige  artsenijmiddelen,  als 
phosphorus ,  levertraan,  kwik,  zwavcllever. 

Dc  oorzaak  van  deze  vermindering  is  nog  niet  bekend. 
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dd).  Door  bet  vasten,  door  slecht  voedsel,  en  het  uitsluitend 
gebruik  van  planlenvoedsels. 

§  349. 

De  oorzaken  van  de  vermindering  der  vezelstof  in  het  bloed  zijn 
weinig  bekend. 

De  meest  waarschijnlijke  dezer  oorzaken  zijn : 
aa).  Stoornis  in  de  zenuwinwerking  op  de  bloedvaten; 
bb).  Eene  slechte  voeding,  en 
cc).  Gebreken  in  de  af-  en  uitscheidingen. 

B.  DE  EIWITSTOF. 

§  380. 

\ 

De  eiwitstof  des  bloeds  kan  zijn  : 
aa.  Vermeerderd ,  en 
bb.  Verminderd. 

§  581. 

Deze  afwijkingen  in  de  hoeveelheid  der  eiwitstof  des  bloed 
kunnen  zijn  : 

aa).  Volstrekt  of  regtstreeks ,  en 
bb).  Betrekkelijk. 

§  352. 

aa.  De  vermeerdering  van  de  eiwitstof  in  het  bloed  staat  met 
eene  gelijktijdige  vermindering  derzelve  in  de  afscheidingen  in  het 
naauwste  verband. 

Zij  kan  in  dit  geval  volstrekt  of  regtstreeks  zijn. 

Ook  in  het  bloed  nemen,  naarmate  de  eiwitstof  toeneemt,  andere 
bloedsbestanddeele  n,  vooral  de  bloedlichaampjes,  af. 

Zij  kan  in  dit  geval  betrekkelijk  zijn. 

§  353. 

De  oorzaken  dezer  vermeerdering  kunnen  zijn: 
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aa).  Eene  onzuivere  lucht; 

bb).  Eene  plantaardige  voeding ,  en 

cc).  De  onttrekking  aan  bet  zonlicht. 

§  554. 

ê 

bb.  De  vermindering  van  de  hoeveelheid  eiwitstof  des  bloeds 
gaat  gewoonlijk  met  eene  gelijktijdige  vermindering  van  de  hoeveel¬ 
heid  vezelstof  gepaard. 

Men  neemt  haar  waar  in  ziekten ,  waarbij  de  uitscheidingen  veel 
eiwit  bevatten,  zooals  in  het  hoogste  standpunL  der  typheuse  ziek¬ 
ten,  in  de  BRiGnw/ie  nieren-ziekte,  in  honigpis  en  in  verbloedingen, 
het  gevolg  van  bloedsophooping  door  verminderde  werkdadigheid. 

§  555. 

De  oorzaken  dezer  vermindering  zijn: 

aa).  Een  algemeen  gebrek  aan  vaste  bloedsbestanddeelen,  b.  v. 
door  aderlatingen  (volgens  thackrah)  ; 

bb).  Eene  vermeerderde  uitscheiding  van  eiwit,  b.  v.  in  kwaad¬ 
aardige  bloed-zenuwkoorts  lyphus,  in  de  BRiGiiTSc/ie  nieren-ziekte,  en 
cc).  Eene  onevenredige  vorming  van  bloedlichaampjes  en  vezel¬ 
stof,  ten  koste  van  de  eiwitstof. 

C.  BET  BLOEDROOD,  DE  BLOED LIGCHAAMIMES  (HAEMATO-GLOBüLINE). 

§  556. 

Het  bloedrood,  de  bloedlichaampjes  ondergaan  veranderingen: 

a) .  In  hoeveelheid ,  en 

b) .  In  hoedanigheid. 

§  557. 

a).  Met  betrekking  tot  de  hoeveelheid  kan  het  bloedrood : 
aa.  V 'er  meer  der  d,  en 
bb.  Verminderd  zijn. 
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§  558. 


aa.  De  vermeerdering  der  bloedlichaampjes . 

De  bloedlichaampjes  zijn  vermeerderd  (volgens  andral  en  ga- 
varret)  in  alle  eenvoudige  koortsen,  in  typlicuse  ziekten,  met  ge¬ 
lijktijdige  vermindering  van  de  vezelstof. 

Hun  aantal  is  slechts  weinig  vermeerderd  in  tusschenpoozende 
koortsen,  in  sommige  koortsige  uitslagziekten,  'alsmede  bij  bloed¬ 
uitstorting  in  de  hersenen. 

Naarmate  de  ziekle-verschijnselen  verdwenen,  keerde  het  aantal 
der  bloedligchaampjes  ook  tot  het  normale  terug. 

§  559. 


Tot  de  oorzaken  van  de  vermeerdering  van  de  bloedlichaamp¬ 
jes  brengt  men : 

aa).  Eene  sterke  voeding  (vleeschvoedsels); 
bb).  Verminderde  afscheidingen; 

cc).  Drukking  op  de  hersenen;  waarschijnlijk  door  vermindering 

van  de  algemeene  stofwisseling,  en 

dd).  Vermindering  der  overige  bloedsbestanddeelen ;  in  welk  ge¬ 
val  de  vermeerdering  der  bloedligchaampjes  evenwel  slechts  be¬ 
trekkelijk  is. 


§  560. 

bb.  De  vermindering  in  het  aantal  der  bloedligchaampjes  is 
waargenomen: 

aa).  In  ontsteking,  ontstekingskoortsen,  rheumatismus  ,  longte¬ 
rm0*  dus  in  ziekten,  waarin  het  gehalte  aan  vezelstof  vermeer- 
(Jerd  is* 

cc).  Bij  bloedontlastingen,  zoowel  na  aderlatingen  als  na  bloed¬ 
vloeiingen,  en 

dd).  In  de  bleekzucht  en  in  de  rrightac/j#  nieren -ziekte. 
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§  561. 

De  oorzaken  van  de  vermindering  der  bloedligcbaampjes  kun¬ 
nen  gelegen  zijn  : 

aa).  Regtstreeks  in  eene  gebrekkige  vorming  derzelven ,  waartoe 
aanleiding  gegeven  wordt  door  slechte  voedsels,  door  stoornissen  in 
de  spijsvertering,  in  de  ademhaling,  door  eene  gebrekkige  zenuw- 
inwerking  op  de  bloedvaten  ; 

bb).  In  een  overmatig  verbruik  derzelven ,  waartoe  aanleiding 
wordt  gegeven  door  bovenmatige  af-  en  uitscheidingen,  door  een 
reglstreeks  verbruik  of  verlies  van  bloed  bij  koortsen,  bloedvloei- 
j  in  gen,  enz. 

cc).  In  eene  eenzijdige  vermeerdering  der  overige  bloedsbestand- 
deelen ,  b.  v.  der  eiwitstof  en  vezelstof,  in  welk  geval  de  vermin¬ 
dering  betrekkelijk  is. 

§  562. 

b).  De  bloedlichaampjes  ondergaan  in  ziekte  naar  alle  waarschijn¬ 
lijkheid  ook  veranderingen  in  hoedanigheid ,  in  vorm ,  van  welke 
ons  echter  slechts  zeer  weinige  bekend  zijn. 

Vooral  worden  deze  veranderingen  in  den  vorm  waargenomen 
in  die  ziekten,  waarin  het  water-gehalte  des  bloeds  veranderd  is; 
zoo  zijn  zij  in  bleekzucht  meestal  kleiner  en  bleeker;  bij  hevige, 
kwaadaardige  bloed-zenuwkoorts,  ongelijk ,  hoekig  (volgens  simon); 
bij  Aziatischen  braakloop,  stervormig. 

Over  het  ontstaan  der  ongekleurde  bloedlichaampjes  is  men  het 
nog  niet  eens. 

B.  DE  VETTEN  DES  BLOEDS. 

§  565. 

De  vetten  des  bloeds  kunnen  in  ziekte: 

a) .  Vermeerderd ,  en 

b) .  Verminderd  zijn;  omtrent  welk  laatste  de  proeven  nog  slechts 
weinig  geleerd  hebben. 
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Zij  komen  niet  vrij  ,  maar  genoegzaam  allen  in  eencn  verzeep¬ 
ten  toestand,  in  het  bloed  voor. 

§  564. 

a).  Het  bloed,  in  hetwelk  eene  vermeerdering  van  het  vetge¬ 
halte  bestaat ,  kenmerkt  zich  meestal  door  een  melkaardig  aanzien 
van  de  wei  (serum),  vooral  kort  na  den  maaltijd. 

Deze  vermeerdering  komt  voor  in  longontsteking,  in  knobbel- 
löngtering  ,  bij  rheumatismus  ,  bleekzucht,  in  de  BRiGHT-sc/i#  nie¬ 
renziekte,  in  leverziekten,  geelzucht  en  honigpis. 

§  565. 

De  vermeerdering  der  vetten  in  het  bloed  vindt  hare  oorzaak: 

aa.  In  eene  vermeerderde  opneming  van  vet  in  de  spijsverte- 
ringswegen ; 

bb.  In  een  verminderd  verbruik  van  vet; 

cc.  In  eene  gestoorde  afzetting  van  vet  in  het  zoogenaamd  vetweefsel; 

dd.  Waarschijnlijk  in  eene  vermeerderde  vorming  van  vet. 

Aanleiding  tot  eene  vermeerdering  van  vet  in  het  bloed  geven  vooral  stoornissen 
in  de  verrigting  van  de  lever,  bij  dronkaards. 

§  566. 

b).  Over  de  vermindering  der  vetten  in  het  bloed  is  nog  wei¬ 
nig  bekend. 

Simon  vond  ee'ns  in  het  bloed  van  eenen  aan  longontsteking 
lijdende ,  tweemaal  bij  typhus  abdominalis,  ee'ns  in  de  brigïit-,sc/z<? 
nieren-ziekte  en  in  bleekzucht  ,  na  de  toediening  van  ijzer,  het 
vetgehalte  verminderd. 

F.  HET  IJZER. 

§  567. 

De  hoeveelheid  ijzer  in  het  bloed  slaat  in  verhouding  lot  het 
aantal  der  bloedlichaampjes. 
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ïn  ziekten ,  waarin  het  aantal  dezer  ligchaarapjes  vermeerderd 
is,  is  ook  liet  ijzergehalte  vermeerderd,  b.  v.  in  alle  eenvoudige 
koortsen. 

In  ziekten  ,  waarin  het  aantal  dezer  ligchaampjes  verminderd  is, 
is  ook  het  ijzergehalte  verminderd  ,  b.  v.  in  de  bleekzucht. 

G.  HET  WATER. 

§  568. 

Het  water  kan: 

a) .  In  eene  groot  ere,  en 

b) .  In  eene  geringere  hoeveelheid  in  het  bloed  aanwezig  zijn. 
(Zie  §  332). 

§  569.  • 

a) .  De  vermeerderde  hoeveelheid  waters  in  het  bloed  gaat  steeds 
gepaard  met  eene  vermindering  der  vaste  bestanddeelen,  vooral  van 
de  bloedlichaampjes. 

In  alle  ziekten,  waarin  deze  vermeerdering  van  water  in  het 
bloed  voorkomt,  neemt  men  matheid,  krachteloosheid,  menigvul¬ 
digheid  en  zwakte  van  den  pols  waar,  b.  v.  in  bleekzucht  (chlo- 
rosis),  in  waterzucht  (hydrops). 

Het  ontstaan  dezer  laatste  ziekte  wordt  er  zeer  door  bevorderd. 

§  570. 

b) .  De  verminderde  hoeveelheid  waters  in  het  bloed  gaat  ge¬ 
paard  met  eene  vermeerdering  der  vaste  bestanddeelen ,  met  een 
meerder  soortelijk  gewigt,  en  met  meerdere  lijvigheid  des  bloeds. 

Men  neemt  deze  vermeerdering  waar  in  ziekten,  waarbij  be¬ 
langrijke  ontlastingen,  vooral  langs  het  darmkanaal  plaats  grijpen, 
b.  v.  in  den  Aziatischen  braakloop,  bij  kwaadaardige  bloedzenuw- 
koorts  (typhus). 
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H.  ZOUTEN. 

§  371. 

Dg  overige  onbewerktuigde  bestanddeelen  des  bloeds,  de  zouten. 
kunnen  eene  vermeerdering  ondergaan,  terwijl  omtrent  eene  vermin¬ 
dering  nog  weinig  of  niets  bekend  is. 

§  572. 

De  hoeveelheid  der  onbewerktuigde  bestanddeelen ,  der  zouten 
des  bloeds,  is  vermeerderd  bij  onderdrukking  der  af-  en  uitschei¬ 
dingen  uit  het  bloed  ,  vooral  bij  jicht. 

Hieraan  moet  men  de  ziekelijke  afzetting  van  zouten  rondom  de  gewrichten,  en  de 
scherpte  der  uitscheidingen ,  vooral  van  de  pis ,  in  voormelde  ziekte  toeschrijven. 

2).  AFWIJKINGEN  IN  DE  ZAMENSTELLING  DES  BLOEDS,  DOOR  DE 
BIJMENGING  VAN  AAN  HETZELVE  VREEMDE  STOFFEN. 

§  575. 

De  vreemde  stoffen  in  bet  bloed  kunnen  van  buiten  binnen  de 
holte  der  vaten  geraakt,  of  binnen  dezelve  ontstaan  zijn. 

De  voornaamste  derzelven  zijn : 

a.  Cellen ,  welke  door  een  ziekelijk  proces  gevormd  zijn  ,  als 
etter-  kanker-,  tuberkel-cellen ; 

b.  Lucht ,  bij  heelkundige  kunstbewerkingen  in  de  aderen  drin¬ 
gende  en  snel  doodende; 

c.  Suiker ,  in  honigpis,  scheurbuik ; 

d.  Pisstof ,  in  de  BRiciiT-sc/itf  nierenziekte,  in  honigpis  en  Aziati- 
schen  braakloop ; 

e.  Galhars ,  in  geelzucht;  • 

f.  Artsenijmiddelen ,  en 

g.  Vergiften. 

Alle  oplosbare  stoffen,  in  de  maag  en  in  het  darmkanaal  gebragt,  kunnen  in  het 
bloed  overgaan,  zelfs  hebben  proefnemingen  aangetoond,  dat  dit  met  fijn  verdeelde  on¬ 
oplosbare  stoffen,  b.  v.  koolpoeder,  ook  het  geval  kan  zijn. 
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XII.  DE  ZIEKTE- VERSCHIJNSELEN  IN  DEN  BLOEDSOMLOOP. 

!  §  574. 

De  ziekte-verschijnselen  in  den  bloedsomloop  zijn  belangrijke  her- 
kenningsteekenen. 

Zij  zijn  meer  in  bet  oog  loopende,  dan  de  ziekte-verschijnselen 
in  het  bloed  zelve,  en  zijn  daarom  reeds  sedert  lang  gekend  en 
gewaardeerd. 

Bij  de  beschouwing  echter  van  de  ziekte-verschijnselen  in  den 
bloedsomloop  verlieze  men  nimmer  uit  het  oog,  dat  deze  verschijn¬ 
selen  in  den  normalen  toestand,  bij  verschillende  voorwerpen,  vooral 
naar  den  leeftijd,  hel  geslacht  en  naar  den  tijd  van  den  dag 
verschillen. 

§  575. 

De  afwijkingen  en  stoornissen  in  de  verrigtingen  van  de  werktui¬ 
gen  voor  den  bloedsomloop  vinden  hare  oorzaken: 

a.  In  stoornissen  in  de  bewerktuigde  zamenstelling  dezer  werk- 
|  tuigen  zelve; 

b.  In  stoornissen  in  de  verrigting  van  het  zenuwstelsel  in  het 
algemeen ; 

c.  In  stoornissen  in  de  behoorlijke  zamenstelling  des  bloeds,  en 

d.  In  stoornissen  in  werktuigen,  welke  met  het  hart  in  een  naauw 
verband  staan. 

§  576. 

Men  kan  de  beschouwing  van  de  afwijkingen  in  den  bloedsom¬ 
loop  op  de  volgende  wijze  indeelen: 

1°.  In  afwijkingen  in  de  verrigting  van  het  hart; 

2o.  In  afwijkingen  in  de  verrigting  van  de  bloedvaten;  on- 

derdeeld: 

1) .  In  afwijkingen  in  de  verrigting  van  de  slagaderen ,  en 

2) .  In  afwijkingen  in  de  verrigting  van  de  aderen . 


1.  AFWIJKINGEN  IN  DE  VERRIGTING  VAN  HET  HART» 


§  577. 

De  toevallen  en  verschijnselen  der  afwijkingen  in  de  verrigting 
van  het  hart  kunnen  onderscheiden  worden: 

1°.  In  subjectieve,  en 

2°.  In  objectieve . 

1°.  DE  SÜBJECTIEVE  TOEVALLEN. 

§  578. 

Tot  de  subjectieve  toevallen  in  de  verrigting  van  het  hart  brengt 
men : 

1) .  Een  gevoel  van  drukking ,  van  zwaarte  en  spanning  in  de 
hartstreek. 

Het  komt  het  meest  voor  in  veranderingen  in  den  omvang  van  het  hart,  hij  uitzwee- 
ting  in  het  hartenzakje,  en  wanneer  de  hoeveelheid  bloeds  in  het  hart  niet  in  verhou¬ 
ding  staat  tot  de  kracht  der  zamentrekkingen. 

2) .  Hartkloppingen. 

Zij  hangen  af  van  vele  verschillende  toestanden  van  het  hart,  het  zenuwstelsel  m  het 
algemeen,  het  bloed  en  het  bloedvaatstelsel» 

3) .  Een  gevoel,  alsof  het  hart  plotseling  in  zijne  beweging  werd 
tegengehouden . 

Het  hangt  af  zoowel  van  stoornissen  in  de  zenuwwerking  als  van  zeer  belangrijke 
veranderingen  in  het  weefsel  van  het  hart. 

4) .  Een  gevoel  van  pijn ,  nu  eens  scheurende  en  zich  in  den 
omtrek  soms  tot  in  den  linker  schouder  uitbreidende,  vooral  in 
de  verschillende  soorten  van  overvoeding  des  harts ;  dan  stekende , 
alsof  het  hart  doorboord  werd,  vooral  bij  ontsteking  van  het  har¬ 
tenzakje,  of  hevig  en  eigenaardig  pijnlijk ,  meteen  gevoel,  alsof 
de  dood  nabij  was-,  en  soms  door  het  verlies  van  het  bewustzijn 
en  flaauwte  opgevolgd. 

Dit  laatste  is  een  toeval,  dat  vooral  wordt  waargenomen  hij  verheenmgen  in  de  klap¬ 
vliezen  des  harts  en  in  de  kroonslagaderen. 


2°.  D JE  OBJECTIEVE  VEItSCHIJISSELEN. 

§  579. 

Dc  objectieve  verschijnselen  der  afwijkingen  in  de  verrigting  van 
liet  hart  zijn  te  erkennen  : 

1) .  Door  de  waarneming  van  den  stoot  des  liarts ; 

2) .  Door  de  beschouwing  en  den  aanslag  (percussio)  van  de 
hartstreek,  en 

3) .  Door  de  waarneming  (auscultatio)  der  harlsgeluiden. 

§  580. 

1).  Wanneer  men  den  stoot  des  liarts  of  den  hartslag  door  be¬ 
lasting  van  de  hartstreek  waarneemt ,  dan  kan  men  in  denzelven 
de  volgende  afwijkingen  opmerken: 

a.  Een  grooler  of  geringer  aantal  hartslagen  binnen  eene  bepaalde 
tijdruimte; 

b.  Eene  versnelling  of  verkorting  van  eiken  hartslag; 

c.  Eene  verzwakking  of  het  geheel  ontbreken  van  den  liarlstoot ; 

d.  Eene  vermeerdering  van  de  kracht  waarmede  de  hartstooi 
plaats  grijpt. 

Skoda  neemt  van  deze  vermeerdering  drie  graden  aan : 
a).  De  borstwand  wordt  door  den  vermeerderden  hartslag  niet  opgeligt; 
h).  De  hartslag  veroorzaakt  eene  sterke  trilling  of  schudding  in  het  hoofd  van 
den  waarnemer,  zonder  dat  evenwel  de  borstwanden  worden  opgeligt,  en 

c).  De  borstwanden  worden  bij  elke  zamentrekking  van  de  hartekamers  opgeligt, 
en  dalen  bij  de  ontspanning. 

e.  Eene  ongelijkheid  in  kracht  en  in  duur  tusschen  de  opeen¬ 
volgende  hartslagen ; 

f.  Eene  ongelijkheid  van  den  hartslag  met  den  slagadcrpols; 

g.  Eene  onregelmatigheid  in  de  volgorde  der  slagen. 

De  dubbele  of  meervoudige  stoot,  door  sommigen  waargenomen,  moet  meer  als  schijn¬ 
baar  dan  als  werkelijk  bestaande  aangemerkt  worden. 

h.  Veranderingen  in  de  plaats  ,  waar  dc  hartslag  in  den  norma- 
len  toestand  bespeurd  wordt. 
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Deze  veranderingen  in  de  plaats  kunnen  zijn  : 

a) .  Uooger  bij  plotseling  intredend  gebrek  aan  bloed,  bij  naar  boven  drukken 
van  het  middelrif; 

b) .  Lager,  onder  anderen  bij  zeer  zwakke  voorwerpen,  bij  belangrijke  verslapping 
van  het  middelrif  en  der  buikwanden  na  voorafgegane  uitzetting; 

c) .  Meer  ter  regter  zijde ,  wanneer  de  plaatsing  van  het  hart  regtstandiger  is, 
onder  anderen  bij  uitzweeting  van  stoffen  in  de  linker  borst  helft. 

d) .  Meer  ter  linker  zijde ,  wanneer  de  plaatsing  van  het  hart  meer  horizon¬ 
taal  is,  onder  anderen  bij  belangrijke  overvoeding  en  uitzetting  van  dit  ingewand 
(zehetauter). 

i.  Veranderingen  in  de  uitgebreidheid  van  den  hartslag,  en 
k.  Een  gevoel,  hetwelk  overeenkomt  met  het  gevoel,  wanneer 
men  de  hand  op  eene  snorrende  of  spinnende  kat  legt,  het  spin- 
of  snor-gevoel. 

§  581. 

2).  Bij  de  beschouwing  van  de  hartstreek  kan  men  in  hartziekten 

soms  bespeuren: 

a.  Eene  meerdere  welving: 

Deze  meerdere  welving  kan  ook  afhangen  van  verkrommingen  van  de  borstkas  en 
van  eene  plaatselijke,  zuchtige  zwelling  van  deze  streek. 

b.  Het  afwisselend  rijzen  en  dalen  van  den  borstwand,  wanneer 
de  harlekamers  zich  zamentrekken  en  ontspannen. 

§  582. 

Bij  den  aanslag  (percussio)  van  de  hartstreek  kan  men  waarnemen: 

a.  Eene  vermindering  van  de  ruimte,  waarin  bet  dolle  geluid 

wordt  waargenomen.  * 

Deze  vermindering  bestaat  normaal  bij  kinderen,  doch  wordt  in  ziekte  onder  anderen 
waargenomen  bij  ziekelijke  uitzetting  van  de  linker  long  door  lucht  (emphysema  pulmo- 
num) ,  slechts  in  zeer  zeldzame  gevallen  door  mindervoeding  (atrophia)  des  harts. 

b.  Eene  vermeerdering  van  de  ruimte,  waarin  liet  dofte  geluid 
wordt  waargenomen. 

Yooral  waarneembaar  bij  vergrooting  van  het  hart  en  uitstorting  van  vloeistoffen  in 
het*  hartenzakje,  bij  vergroeijing  van  het  hart  met  het  harlenzakje  ,  enz. 


3).  Wanneer  men,  hetzij  onmiddellijk  door  plaatsing  van  het  oor 
op  de  hartstreek,  hetzij  middellijk  door  gebruik  te  maken  van  de 
hoorbuis  (stethoscoop)  het  hart  onderzoekt,  dan  kan  men  in  ziekte 
ruischende  of  abnormale  hartsgeluiden  waarnemen ,  welke  door 
Skoda  naar  de  plaats,  van  waar  zij  ontstaan,  in  de  volgende  soorten 
zijn  ingedeeld: 

a.  Ruischende  geluiden,  welke  uit  de  holten  van  het  hart  ontstaan; 

b.  Ruischende  geluiden ,  welke  in  de  slagaderen  ontstaan ,  en 

c.  Ruischende  geluiden,  welke  uit  het  harten-zahje  ontstaan. 

§  384. 

a.  De  ruischende  geluiden ,  welke  uit  het  hart  zelve  voortspruilen , 
hebben,  naar  de  eigenaardige  wijze,  waarop  zij  het  oor  treffen,  de 
volgende  namen  verkregen: 

a) .  Het  blaasbalg  geruisch  (strepitus  follicularis) ; 

b) .  Het  schaaf  geruisch  (strepitus  runcinans); 

c) .  Het  zaag  geruisch  (strepitus  serratus); 

d) .  Het  vijl  geruisch  (strepitus  limae); 

e) .  Het  rasp  geruisch  (strepitus  raspatus); 

f) .  Het  spin  geruisch  (strepitus  felium);  wijders 

g) .  Het  fluitend  of  muzikaal  geruisch  (tonus  musicalis) ,  en 

h) .  Het  steunend  geruisch  (strepitus  clangens). 

Zij  ontstaan  door  veranderingen  in  de  bewerktuigde  zamenstelling 
van  het  hart,  en  door  de  wrijving  van  het  bloed  tegen  de  wanden 
van  dit  ingewand. 

§  585. 

b.  In  de  slagaderen  ontslaan  dezelfde  ruischende  geluiden,  als 
in  het  hart  en  door  dezelfde  oorzaken. 

Vooral  heeft  men  in  de  strot-  en  in  de  dije-slagader  hel  blaas¬ 
balg  en  het  fluitend  of  muzikaal  geruisch,  bij  bloedsgebrek,  waar-» 
genomen. 
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§  586. 

c.  Uit  hel  harten-zakje  ontstaan  door  de  wrijving  der  weivlies 
oppervlakten,  welke  ten  gevolge  van  gestremde  uitgezweete  stof, 
van  knobbels,  kraakbeenige  veranderingen  en  kalkaardige  afzetsels 
ruw  worden,  de  volgende  geluiden : 

a) .  Het  wrijvings  geruisch  (bruit  de  frólement) ; 

b) .  Het  nieuw-lederen  geruisch  (bruit  de  cuir  neuf),  en 

c) .  Het  krassend  geruisch  (bruit  de  raclement). 

Volgens  SKODA  ontstaat  er  nimmer  uit  het  harten-zakje  eenig  geruisch,  zoo  lang  de 
wcivlies-oppervlakten  nog  glad  zijn. 

§  587. 

De  oorzaken  der  ziekelijke  wrijving  van  het  bloed  tegen  de  wan¬ 
den  en  de  klapvliezen  van  bet  hart  en  der  slagaderen  kunnen  zijn: 

a) .  Eene  onvolkomene  sluiting  der  mytervormige  en  driepunlige 
klapvliezen  (insufficientia  valvularum)  ; 

b) .  Vernaauwing  (sthenosis)  van  bet  ader-  en  slagadergat  (osti- 
um  venosum  et  arteriosum),  veroorzaakt,  onder  anderen,  door  onef¬ 
fenheden,  uitwassen,  verbeening  der  klapvliezen,  bloedklonters,  en 

c) .  Eene  ziekelijke  zenuwwerking  in  bet  hart ,  waardoor  de 
omloop  des  bloeds  in  hetzelve  gestoord  wordt. 

§  588. 

De  waarde  dezer  ruischende  geluiden  ,  ter  herkenning  van  de 
zitplaats  der  ziekte  in  bet  hart,  is  groot. 

Ten  einde  echter  gevolgtrekkingen  te  kunnen  en  te  mogen  ma¬ 
ken,  moet  men  deze  ruischende  geluiden  in  verband  brengen  met 
de  oorzaken  der  normale  hartsgeluiden,  en  hierbij  vooral  opletten: 

1) .  Of  het  bet  eerste  geluid  is,  hetwelk  afwijkt,  ofwel  bet  tweede, 
of  beiden  gezamenlijk; 

2) .  Of  de  ruischende  geluiden  in  het  hart  alleen  bestaan  of 
zich  ook  in  de  slagaderen  voorlplanten,  en 

3) .  Waar  ter  plaatse  deze  ruischende  geluiden  ontstaan. 
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II.  afwijkingen  in  de  verrigting  der  bloedvaten* 

1°.  AFWIJKINGEN  IN  DE  VERRIGTING  DER  SLAGADEREN. 

/ 

§  589. 

Met  betrekking  tot  de  afwijkingen  in  de  verrigting  der  slaga¬ 
deren,  vooral  door  den  pols  waar  te  nemen,  heeft  men  te  letten: 

1) .  Op  de  kracht ,  waarmede  de  slagader  zich  zamentrekt,  of  op 
den  weerstand  der  slagaderrokken; 

2) .  Op  de  snelheid  van  zamentrekking  van  de  slagader  bij  eiken 
polslag  en  het  aantal  der  polsslagen  binnen  eene  zekere  tijdruimte; 

3) .  Op  den  omvang  van  de  slagader  of  op  hare  vulling,  en 

4) .  Op  de  regelmaat  der  polsslagen. 

§  590. 

1).  Met  betrekking  tot  de  kracht ,  waarmede  de  slagader  zich 
zamentrekt ,  of  den  weerstand,  welken  de  slagaderwanden  den  druk¬ 
kenden  vinger  aanbieden,  bestaan  de  volgende  polssoorten: 

a.  De  sterke  of  krachtige  pols  (pulsus  fortis); 

b.  De  zwakke  pols  (pulsus  debilis) ; 

c.  De  harde  pols  (pulsus  durus) ,  en 

d.  De  weeke  pols  (pulsus  mollis). 

§  591. 

a.  Bij  den  krachtigen  pols  biedt  de  slagader ,  welke  eenen 
grooten  omvang  heeft,  krachtigen  weerstand  aan  den  drukkenden 
vinger. 

Deze  polssoort  is  het  bewijs  van  eene  krachtige  werking ,  van 
eene  verhoogde  werking  der  vaat-beweegzenuwen  en  van  eene  prik¬ 
kelende  gesteldheid  des  bloeds. 

Zij  vergezelt  alle  ware  ontstekingen,  tenzij  een  uitgebreide  ont- 
.  stekingaardige  stilstand  des  bloeds  den  behoorlijken  omloop  van 
dit  vocht  door  het  ligchaam  belcmmcre. 
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§  3 92. 

b.  De  zwakke  pols  kenmerkt  zich  door  den  geringen  om¬ 
vang  van  het  bloedvat  en  den  geringen  weêrsland  van  de  slagader 
aan  den  drukkenden  vinger. 

Hij  is  het  bewijs  van  eene  verminderde  werking  der  vaat- 
beweegzenuwen  en  komt  hoofdzakelijk  voor  in  zoogenaamde  on¬ 
zuivere  ontstekingen  ,  bij  belangrijk  verlies  van  bloed  of  van  an- 
dcré  gewigtige  vochten,  in  flaauwte  j  maar  ook,  wanneer,  bij  be¬ 
langrijken  ontstekingaardigen  stilstand  des  bloeds,  de  vrije  omloop 
van  dit  vocht  door  het  ligchaam  belemmerd  is. 

§  593. 

c.  De  harde  pols  bestaat,  wanneer  de  slagader,  als  eene  koord 
gespannen,  krachtigen  weerstand  aan  den  drukkenden  vinger  biedt 
en  daarbij  doorgaans  eenen  geringen  omvang  heeft. 

Deze  polssoort  ontstaat,  even  als  de  krachtige  pols,  door  eene 
vermeerderde  werking  der  beweegzenuwen  der  bloedvaten  en  van 
het  hart. 

Hij  komt  vooral  bij  den  krampachtigen  toestand  voor. 

Den  hoogsten  graad  van  hardheid  in  den  pols,  wanneer  hij  als 
eene  metaaldraad  gespannen  en  hard  toeschijnt  (pulsus  metallicus) 
neemt  men  in  sommige  hartziekten  waar. 

§  394. 

d.  De  weeke  pols  bestaat,  wanneer  de  slagader  geringen  weêr- 
stand  aan  den  drukkenden  vinger  biedt,  gemakkelijk  onder  den 
druk  verdwijnt  en  den  normalen  omvang  niet  verloren  heeft. 

Deze  polssoort  is  het  bewijs  van  eene  verminderde  werking 
der.  vaat-beweegzenuwen  en  komt  voor  in  de  nalating  en  lus- 
*  schenpoozing  van  koortsen ,  vooral  ook  in  het  tijdperk  der  schei¬ 
ding,  en  na  kramp. 

Deze  pols  volgt  meestal  op  den  -  harden  en  wordt  dikwijls  met 
den  zwakken  poJs  gezamenlijk  aangetroffen. 
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§  595. 

2).  Met  betrekking  tot  4e  snelheid  van  zamentrekking  van  de 
slagader  bij  eiken  polsslagen  liet  aantal  polsslagen  binnen  cene 
bepaalde  tijdruimte,  heeft  men  de  volgende  polssoorten: 
a.  De  snelle  pols  (pulsus  celer); 

1).  De  trage  pols  (pulsus  tardus); 

c.  De  menigvuldige  pais  (pulsus  frequens),  en 

d.  De  zeldzame  pols  (pulsus  rarus). 

%  ■ 

§  596. 

a.  De  snelle  pols  bestaat,  wanneer  de  slagader,  bij  eiken,  af¬ 
zonderlijken  polsslag,  zich  snel  en  kortaf  zamentrekt,  en  er  min¬ 
der  lijd  verloopt  in  den  zamengetrokken,  dan  in  den  ontspannen 
toestand. 

De  slagader  blijft  dan  bij  eiken  polsslag  \  of  J-  van  den  tijd 
zamengetrokken,  en  |  of  van  den  tijd  ontspannen. 

Deze  snelle  pols  hangt  van  eene  verhoogde  werking ,  vooral 
van  de  beweegzenuwen  van  het  hart  af  en  wordt  in  het  bijzon¬ 
der  bij  koorts  en  bij  ontstekingaardige  prikkeling  waargenomen. 

§  597. 

b.  De  trage  pols  is  het  tegenovergestelde  van  de  voorgaande 
polssoort. 

Hij  bestaat,  wanneer  de  slagader,  bij  eiken  afzonderlijken  pols¬ 
slag,  zich  traag  en  langzaam  te  zamentrekt,  en  er  minder  tijd  ver¬ 
loopt  in  den  ontspannen,  dan  in  den  zamengetrokken  toestand. 

De  slagader  blijft  dan  bij  eiken  polsslag  of  -J  van  den  tijd 
zamengetrokken  en  \  of  |  van  den  tijd  ontspannen. 

Deze  polssoort  berust  op  eene  •  langzame  en  mocijelijke  za¬ 
mentrekking  van  hel  hart ,  ten  gevolge  van  eene  verminderde 
werking  van  de  beweegzenuwen  van  dit  ingewand  en  der  slag¬ 
aderen  ,  en  wordt  waargenomen  bij  gebreken  in  de  bewerk¬ 
tuigde  zamenslelling  van  het  hart,  na  het  gebruik  van  sommige 


sloffen,  1).  v.  rood  vingerhoedskruid,  en  in  sommige  ziekten,  b.  v. 
geelzucht. 

§  598. 

c.  De  menigvuldige  pols  bestaat,  wanneer  het  aantal  polssla¬ 
gen,  binnen  eene  bepaalde  tijdruimte,  grooter  is,  dan  de  gezond¬ 
heid  dit  vereischl. 

Deze  polssoort  ontstaat  steeds,  wanneer  prikkels  regtstreeks,  of 
door  terugkaatsing,  de  beweegzenuwen  van  het  hart  meer  dan  ge¬ 
woon  opwekken. 

Men  neemt  deze  polssoort  waar  bij  volbloedigheid  ,  bij  de  aan¬ 
wezigheid  van  sommige  vreemde  stoffen  binnen  de  holte  der  bloed¬ 
vaten,  bij  ontsteking,  koorts,  hevige  gemoedsaandoeningen. 

§  599. 

d.  De  zeldzame  pols  is  het  tegenovergestelde  van  den  voorgaan- 
den  en  bestaat,  wanneer  het  aantal  polsslagen  binnen  eene  be¬ 
paalde  tijdruimte  beneden  het  normale  getal  daalt. 

Hij  vindt  zijne  oorzaak  in  eene  verminderde  werking  der  be¬ 
weegzenuwen  van  het  hart  en  der  slagaderen. 

Hij  kan  ontstaan  bij  belangrijke  uitputting  des  ligchaams,  bij 
eene  onderdrukte  werking  van  de  hersenen  en  van  het  verlengde 
merg,  door  het  gebruik  van  sommige  stoffen,  b.  v.  rood  vingerhoeds¬ 
kruid,  en  in  sommige  ziekten,  b.  v.  in  de  geelzucht. 

§  400. 

3).  Met  betrekking  tot  den  meerderen  of  minderen  omvang  van 
de  slagader ,  heeft  men  de  volgende  polssoorten: 

a.  De  groote  pols  (pulsus  magnus); 

b.  De  kleine  pols  (pulsus  parvus); 

c.  De  volle  pols  (pulsus  plenus); 

d.  De  ledige  pols  (pulsus  vacuus),  en 

e.  De  pols  kan  op  sommige  plaatsen  geheel  ontbreken  (pulsus 

nullus). 
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§  401. 

a.  De  pols  wordt  groot  genaamd ,  wanneer  de  slagader  door 
de  bloedgolf  tot  eenen  grooten  omvang  wordt  uitgezet. 

Deze  pols  is  het  bewijs  van  eene  krachtige  zamentrekking  van 
het  hart,  en  van  eenen  vrijen  omloop  des  bloeds,  en  gaat  soms 
scheidingsuitscheidingen,  verbloedingen  vooraf. 

Tot  den  grooten  pols  zoude  men  ook  kunnen  brengen  den  gol - 
renden  pols  (pulsus  undulosus),  die  aan  den  drukkenden  vinger 
eene  golvende  beweging  in  de  slagader  doet  gevoelen,  en  die  vooral 
door  het  voorheerschen  van  de  zamentrekking  van  den  overlang- 
sclien  slagaderrok  schijnt  veroorzaakt  te  worden. 


§  402. 

b.  De  kleine  pols  is  juist  het  tegenovergestelde  van  den  voorgaande. 

De  hoogste  graad  van  deze  polssoort  wordt  de  draadvormige  pols 
(pulsus  filiformis)  genaamd. 

De  kleine  en  de  draadvormige  pols  bestaat  in  eene  merkelijke 
vermindering  van  den  omvang  van  de  slagader. 

Hij  ontstaat  door  vermindering  van  de  kracht,  waarmede  de  over- 
langschc  en  de  zijdelingsche  bewegingen  der  slagaderrokken  plaats  ’ 
hebben. 

Deze  polssoort  gaat  dikwijls  met  den  zwakken  gepaard  en  wordt 
waargenomen  bij  den  krampachtigen  toestand  en  in  alle  die  toestan¬ 
den  waarbij  de  bloedshoeveelheid  verminderd  en  de  zcnuwwerk- 
dadigheid  verminderd  of  onderdrukt  is. 


§  405. 

.  ;  \ 

c.  De  pols  wordt  vol  genaamd,  wanneer  de  slagader  zich  als 
eene  gevulde,  rolronde,  eenen  matigen  omvang  hebbende  buis  laat 
aanvoelen. 

Hij  wordt  veroorzaakt  door  eene  krachtige  zamentrekking  van 
het  hart  en  eene  behoorlijke  of  bovenmatige  hoeveelheid  bloeds. 

De  sterke  en  groote  pols  is  tevens  vol. 


\ 


\ 
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§  404. 

a.  Do  ledige  pols  bestaat,  wanneer  slechts  cene  geringe  blocd- 
golf  door  de  bloedvaten  gevoerd  wordt,  en  de  doormeter  der  in 
rust  zijnde  slagaderen  niet  volkomen  door  het  bloed  woidt  opgevuld* 

Gebrek  aan  bloed  is  er  de  voornaamste  oorzaak  van ,  daar  de 
slagader  zich  op  de  aanwezige ,  geringere  hoeveelheid  bloeds  te 
zamentrekt,  zoodat  zij  op  het  gevoel  ledig  schijnt. 

§  405. 

e.  De  pols  ontbreekt  soms ,  ten  minste  is  niet  aan  te  voelen. 

Dit  ontbreken  kan  plaatselijk  maar  ook  algemeen  zijn. 

Het  algemeen  ontbreken  van  den  pols  hangt  af  van  het  afnemen 
van  het  leven,  van  uitputting,  en  wordt  bij  den  schijndood  aangetroffen. 

Het  plaatselijk  ontbreken  van  den  pols  kan  afhangen  van  eenen 
abnormalen  loop  der  slagaderen,  van  drukking  op  dezelve  door  ge¬ 
zwellen  ,  van  vergroeijing  der  binnenste  slagaderwanden  en  van 
ziekelijke  voortbrengselen  op  den  binnensten  rok  der  slagaderen , 
waardoor  de  holte  opgevuld  wordt. 

§  406. 

4).  Met  betrekking  tot  de  regelmaat  der  polsslagen  zijn  de 
afwijkingen  de  volgende: 

a.  De  pols  is  onregelmatig  (pulsus  inaequalis),  en 

b.  De  pols  is  ongelijk  (pulsus  differens). 

§  407. 

a.  De  pols  is  onregelmatig ,  (pulsus  inaequalis),  wanneer  de 
op  elkander  volgende  polsslagen: 

a) .  In  snelheid; 

b) .  In  menigvuldigheid; 

c) .  In  kracht; 

d) .  In  omvang,  of 

e) .  In  regelmaat  onderling  verschillen» 
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§  408. 

Van  dezen  onrcgelmatigen  pols  zijn  de  volgende  soorlen  de  voor¬ 
naamste: 

a) .  De  lusschenpoozende  pols  (pulsus  intermittens); 

b) .  De  dubbel  aanslaande  pols  (pulsus  dicrolus); 

c) .  De  huppelende  pols  (pulsus  capricans) ,  en 

d) .  De  ivormvormige  pols  (pulsus  vermiformis). 

§  409. 

a) .  De  pols  is  tusschenpoozende ,  wanneer  uit  eene  reeks  van 
elkander  opvolgende  polsslagen  sommigen  geheel  achterwege  blijven. 

§  410. 

b) .  De  pols  is  dubbel  aanslaande ,  wanneer  twee  polsslagen 
spoedig  op  elkander  volgen,  en  er  dan  eene  langere  tijdruimte  ver¬ 
loopt,  alvorens  zich  op  nieuw  deze  dubbele  polsslag  instell. 

Meestal  is  hierbij  de  eerste  polsslag  iets  sterker  dan  de  tweede. 

*  ,  ,  V  *  !  -ï  i  /  •  I  .  V  *  •  .  »  «  .  \  V  1  • 

§  411. 

c.  De  pols  wordt  huppelende  genaamd ,  wanneer  twee  polssla¬ 
gen  spoedig  op  elkander  volgen,  maar  de  eerste  minder  krachtig 
is  dan  de  tweede. 

d.  De  pols  wordt  wormvormig  genaamd ,  wanneer  eene  reeks 
van  polsslagen  gestadig  zwakker  en  kleiner  wordt,  totdat  zich 
wederom  een  krachtiger  polsslag  instelt,  die  alweder  door  allengs 
kleineren  zwakker  wordende  polsslagen  wordt  opgevolgd. 

Tot  deze  polssoort  behoort  ook  de  muizenstaartvormige  pols  (pulsus  myürus);  bij 
welken  de  slagen  allengs  kleiner  en  zwakker  worden  en  eindelijk  geheel  ophouden, 
terwijl  flaauwte  of  de  dood  intreedt. 
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§  415. 

De  naaste  oorzaak  van  alle  deze  in  regelmaat  afwijkende  pols- 
soorten  is  in  eene  ziekelijke  zenuwwerking  en  prikkel-vatbaar- 
heid  van  het  hart,  doorgaans  met  zwakte  gepaard  gaande,  gelegen. 

§  414. 

bo  De  pols  is  ongelijk,  wanneer: 

a) .  De  snelheid  ; 

b) .  De  menigvuldigheid  ; 

c) .  De  kracht; 

d) .  De  om  vang,  ol 

e) .  De  regelmaat  der  polsslagen  in  de  verschillende  slaga¬ 
deren  verschillen. 

Deze  polssoort  wordt  aangetroffen  bij  zwaarmoedigheid,  bij  hysterie ,  maar  ook  bij  werk¬ 
tuigelijke  belemmering  van  den  bloedsomloop  in  het  hart  of  in  de  slagaderen,  bij  eene 
ziekelijke  bewerktuiging  van  deze  werktuigen,  bij  plaatselijke  kramp  en  bij  verlamming. 

2°.  AFWIJKINGEN  IN  DE  VERRIGTING  VAN  DE  ADEREN. 

§  415. 

In  sommige  ziekten  heeft  men  eenen  aderlijken  polsslag  waar¬ 
genomen,  vooral  in  de  grootere  aderstammen,  in  de  strot-ader  en 
de  opstijgende  holle  ader. 

Deze  aderlijke  polsslag  ging  doorgaans  gepaard  met  eene  zie¬ 
kelijke  bewerktuiging  van  het  hart,  vooral  met  verwijding  van  de 
openingen  van  de  holle  ader  en  met  gebrekkige  sluiting  (insulUci— 
entia)  van  het  driepuntige  klapvlies. 

Deze  aderlijke  polsslag  wordt  veroorzaakt  door  den  terugsla 
van  het  bloed  van  uit  den  aderlijken  of  regter  boezem  van  het 
hart  in  de  aderen  tijdens  de  zamentrekking  van  dit  ingewand. 

Davys  en  benson  hebben  ook  meer  oppervlakkige  aderen  zien  kloppen. 


OQ 
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IV.  ZIEKTE-VERSCHIJNSELEN  IN  DE  ADEMHALING. 

I.  ZIEKELÏJKE  0MWAR1NGEN  BIJ  DE  ADEMHALING. 

§  416. 

De  subjectieve  toevallen  bij  de  ademhaling  zijn  : 

1°.  Eene  begeerte  naar  lucht ,  borst-beklemdheid ,  angst ,  lucht -  > 
honger  • 

2°.  Pijn . 

§  417. 

1°.  Wanneer  de  lucht  niet  naar  behooren  in  de  luchtcellen  kan 
dringen,  en  het  ademhalingsproces  niet  naar  behooren  kan  plaats 
grijpen,  dan  ontstaat  er  eene  begeerte  of  een  snakken  naar  lucht, 
een  gevoel  van  beklemdheid  of  van  toesnoering  van  de  borst,  en 
geweldige  angst . 

§  418. 

Naar  zijne  verschillende  graden  ol  vormen  heeft  men  ook  ver¬ 
schillende  namen  aan  dezen  angst  of  deze  borslbeklemdheid  ge¬ 
geven. 

Zij  wordt  genaamd: 

1) .  Moeijelijke  ademhaling  (dyspnoea),  wanneer  de  ademhaling 
slechts  bemoeijelijkt  is; 

2) .  Kortborstigheid  (aslhma),  wanneer  deze  bemoeijelijkte  adem¬ 
haling  op  bepaalde  of  op  onbepaalde  tijden  terugkeert,  en 

3) .  Ademloosheid  (apneoa),  wanneer  er  volstrekte  onmogelijkheid 
ter  ademhaling  bestaat. 

§  419. 

De  oorzaken,  welke  in  het  algemeen  aanleiding  tot  deze  borst- 
beklemdheid ,  dezen  angst  geven,  of  dcnzelvcn  daarslellen,  kun¬ 
nen  uitgaan: 

9* 
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1) .  Van  de  longen  zelven  (idiopathisch) ,  en  wel: 

a.  Door  slecht  zamengeslelde  lucht  of  gebrek  aan  lucht; 

b.  Door  opvulling  der  longcellen  met  bloed  ,  slrembare 
stof  (plasma),  etter,  knobbelstof,  slijm,  ingedrongene  ligcha- 
men,  enz.; 

c.  Door  werktuigelijke  zamendrukking  der  longen,  b.  v.  door 
vergrooting  van  het  hart,  door  uitstorting  van  vocht  of  aanza- 
meling  van  lucht  binnen  de  holte  van  het  ribben-longvlies,  enz.,  en 

d.  Door  eene  gestoorde  werking  van  de  zwervende  zenuw 
en  een  vermeerderd  zamenlrekkingsvermogen  der  longcellen 

(asthma  spasmodicum). 

2) .  Van  andere  werktuigen  (sympathisch),  als:  bij  gebreken  in 
het  driepuntige  klapvlies  van  het  hart,  bij  uitzetting  en  gebreken  van 
de  maag  en  de  darmen  ,  bij  opvulling  van  de  buikholte  met  lucht, 
bij  vergrooting  van  de  lever  en  de  milt,  bij  ziekten  van  de  spie¬ 
ren  ter  ademhaling ,  bij  ziekten  der  huid  ,  b.  v.  bij  belangrijke 
verbrandingen,  enz.,  en 

3) .  Van  de  middelpunten  van  het  zenuwstelsel;  bij  aandoening 
van  de  hersenen  en  het  ruggemerg  (symptomatisch). 

§  420. 

2°.  De  pijn  bij  de  ademhaling  kan  verschillen. 

Zij  kan  bestaan: 

1) .  In  een  gevoel  van  kitteling  (titillatio,  dolor  litillans): 

2) .  In  eene  stekende  pijn ,  in  een  gevoel  van  branding  bij  de 
ademhaling  (dolor  ptingens,  urens),  vooral  bij  ontsteking  van  het 
slijmvlies  der  luchtwegen; 

3) .  In  eene  scheurende  pijn  (dolor  lancinans),  vooral  bij  eene 
hevige  ontsteking  van  het  ribbenvlies. 

4) .  In  pijn  met  een  gevoel  van  drukking  en  van  spanning ,  bij 
ontsteking  van  het  weefsel  der  longen  zelven,  of  bij  werktuigelijke 
zamendrukking  dezer  werktuigen. 

Aanmerking.  Men  neemt  dit  gevoel  van  drukking  ook  waar  in  de  zoogenaamde 
nachtmerrie  (incubus  s.  ephialtes).  Nachtmerrie  gaat  tevens  gepaard  met  grooten  angst , 
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xoodat  het  voorwerp  zich  inbeeldt,  alsof  de  borstkas  met  geweld  door  ecnen  zwaren 
last  wordt  ingedrukt. 

Dit  verschijnsel  hangt  vooral  af  van  eene  gestoorde  werking  in  het  middelpuntig  ge¬ 
deelte  van  de  zwervende  zenuw. 

II.  ZIEKELIJKE  TERUGKAATSING-BEWEGINGEN  IN  DE  ADEM- 

HALINGS-WERKTUIGEN . 

§  421. 

De  ziekelijke  terugkaatsing-bewegingen  in  de  ademhahngs-werk- 
tuigen  zijn: 

1°.  De  hoest  (tussis); 

2°.  Hel  schrapen  of  rogchelen  (screatus); 

3°.  Het  niezen  (sternutatio); 

4°.  De  hik  (singultus); 

5°.  Het  geeuwen  (oscitatio) ; 

6°.  Het  zuchten  (suspirium); 

7°.  Het  lagchen  (risus),  en 

8°.  Het  weenen  (fletus). 

1« .  DE  HOEST . 

§  422. 

Hoest  is  eene  langgerekle  inademing  met  onmiddellijk  daarop 
volgende  krampachlige,  met  geluid  gepaard  gaande,  stootende  uit¬ 
ademing,  terwijl  de  daardoor  uitgeademde  luclit  door  den  geopen- 
den  mond  ontwijkt. 

§  423. 

De  hoest  kan  zijn: 

1) .  Droog ,  of 

2) .  Vochtig ,  met  opwerping  van  sloffen,  welke,  zoo  zij  door  bet 
slijmvlies  der  lucht  wegen  afgescheiden  zijn  geworden,  (luimen  (sputa) 
"enaamd  worden. 

C 

"Wanneer  deze  stoffen  ontlast  zijn,  dan  is  dikwijls  de  oorzaak  ,  welke  tot  hoest  aan¬ 
leiding  heeft  gegeven,  weggenomen;  dikwijls  echter  is  het  opgeworpene  een  voortbrengsel 
van  ziekte,  cn  houdt  aan  ,  zoolang  als  de  ziekte  zelve  aanhoudt. 
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§  424. 

* 

De  oorzaken  van  den  hoest  kunnen  uitgaan: 

1) .  Van  de  longen  zelven  (idiopatisch) ;  wanneer  eene  gevoelige 
plaats  der  ademhalings-werktuigen  ongewone  indrukken  ontvangt, 
bij  prikkeling  van  het  strottenhoofd  of  van  de  longen  door 
lucht,  slijm,  bloed,  vreemde  ligchamen,  enz.; 

2) .  Yan  andere  werktuigen  (sympathisch)  ;  als  bij  ziekten 
van  de  maag,  van  de  lever,  de  darmen,  het  hart,  enz.,  en 

3) .  Van  de  middelpunten  van  het  zenuwstelsel  (symptoma¬ 
tisch). 

- 

2°.  HET  SCHRAPEN  OF  ROGCHELEN. 

§  425. 

Het  schrapen  of  rogchelen  is  eene  lialf  willekeurige  inademing 
met  snelle,  slootende  uitademing,  waardoor  het  bovenste  gedeelte 
van  het  strottenhoofd  ontledigd  wordt. 

§  426. 

« 

Het  verschijnsel  zelf  gaat  van  de  zwervende  zenuw  uit. 

Aanleiding  tot  hetzelve  geven:  uitzetting  van  de  amandelen,  een 
geprikkelde  toestand  van  het  strottenhoofd,  en  aanzameling  van  slijm 
boven  of  beneden  de  stemspleet  of  in  de  keel. 

m 

3°.  HET  NIEZEN. 

§  427. 

Het  niezen  is  naauw  aan  het  hoesten  verwant. 

Het  bestaat  in  eene  diepe  inademing,  voorafgegaan  door  gekittel 
in  den  neus  en  opgevolgd  door  eene  plotselinge  en  geweldige  uit¬ 
ademing,  waarbij,  doordien  de  tong  zich  aan  het  verhemelte  aan- 
-  sluit,  de  doortogt  van  de  lucht  door  den  mond  belet  wordt,  maar 
deze  nu  met  geraas  langs  den  neus  ontwijkt. 
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§  428. 

De  naaste  oorzaak  of  het  wezen  van  het  niezen  gaat  uit  van 
cene  verhoogde  werking  van  den  2dsn  tak  van  het  5(le  zenuw- 
paar  en  eindigt  met  eene  verhoogde  werking  van  alle  ademhalings- 
zenuwen  (idiopathisch). 

De  verhoogde  werking  dezer  zenuwen  kan  wijders  nog  opgewekt 
worden  door  terugkaatsing  der  verhoogde  zenuwontwaring  van 
andere  zenuwen,  b.  v.  van  het  netvlies  hij  sterk  zonlicht,  van 
den  onderbuik  hij  stoornissen  in  den  omloop  des  hloeds  in  het 
poortaderstelsel  en  gestoorden  maandstonden  vloed  (sympathisch),  en 
door  aandoeningen  van  het  middelpuntig  zenuwstelsel,  b.v.  bij  eene 
verhoogde  prikkeling  van  het  ruggemerg  (symptomatisch). 

4°.  HET  GEEOWEN. 

§  429. 

(Zie  de  bepaling  van  het  geeuwen  in  de  bijzondere  natuur¬ 
kunde  van  den  gezonden  mensch.) 

De  naaste  oorzaak  van  het  ziekelijk  geeuwen  gaat  volgens  som¬ 
mige  schrijvers  van  de  zwervende  zenuw  uit,  onder  medewerking 
van  de  groote  medelijdende  zenuw,  en  zoude  bestaan  in  eene  ver¬ 
minderde  werking  dezer  zenuwen. 

5°.  DE  HIK. 

§  450. 

De  hik  bestaat  in  eene  inademing,  welke  met  eene  krampach¬ 
tige  zamentrekking  van  de  stemspleet  en  van  het  middelrif  gepaard 
gaat,  waarbij  een  fijn,  afgebroken  geluid  gehoord  wordt,  en  in  eene 
niet  hoorbare  uitademing. 

Zijne  naaste  oorzaak  beslaat  in  eene  verhoogde  werking  van 
de  zwervende  zenuw. 

§  451. 

De  gelegenheidgevende  oorzaken  van  den  hik  kunnen  uitgaan: 
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1) .  Van  aandoeningen  van  werktuigen,  vvervvaarts  zich  de  zwer¬ 
vende  zenuw  begeeft  (idiopathisch) ; 

2) .  Van  terugkaatsing  van  de  verhoogde  ontwaring  van  andere 
zenuwen  op  de  zwervende  zenuw  (sympathisch),  b.v.  bij  verhoogde 
prikkeling  der  geslachlswerktuigen ,  der  buiksingewanden,  van  het 
middelrif,  enz.,  en 

3) .  Van  aandoeningen  van  het  middelpuntig  zenuwstelsel,  de 
hersenen  en  het  ruggemerg  (symptomatisch). 

6°.  HET  ZOCHTEN. 

§  452. 

Het  zuchten  bestaat  in  eene  snellere  inademing,  door  cene  meer 
gerekte  uitademing  opgevolgd,  en  met  een  steunend  geluid  verge¬ 
zeld  gaande. 

§  455. 

De  aanleidende  oorzaken  van  het  zuchten  kunnen  uilgaan: 

1) .  Van  de  longen  (idiopathisch),  bij  abnormale  prikkeling  van 
de  zwervende  zenuw,  onder  anderen  bij  bloedsophooping; 

2) .  Van  andere  werktuigen  (sympathisch),  en 

3) .  Van  de  zenuwmiddelpunten,  b.v.,  bij  drukking  op  de  herse¬ 
nen  (symptomatisch). 

7°.  HET  IAGCHEN. 

§  454. 

Het  lagchen  kan  ziekelijk  zijn,  wanneer  na  eene  diepere  inade¬ 
ming  eene  reeks  van  korte,  afgebrokene,  schaterende  uitademingen, 
met  eene  krampachtige  zamenlrekking  der  gelaatspieren  volgt  (risus 
sardonicus). 

§  455. 

De  oorzaken,  welke  aanleiding  geven  lot  dit  ziekelijk  lagchen, 
kunnen  uitgaan: 

1).  Van  de  deelen  zelven ,  waardoor  hel  plaats  heeft  (idiopalhischj, 
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b.  v,  bij  eene  abnormale  prikkeling  van  de  zwervende  en  van  de 
gelaatszenuwen ; 

2) .  Van  andere  werktuigen ,  met  terugkaatsing  van  de  abnor¬ 
male  zenuwinwerking  in  die  werktuigen  op  de  zwervende  zenuw 
en  de  gelaatszenuwen  (sympathisch),  en 

3) .  Van  de  hersenen  (symptomatisch) ,  vooral  bij  eenen  zieke¬ 
lijk  opgewekten  toestand  dezer  deelen. 

8°.  HET  WEENEN. 

§  436. 

(Zie  de  bepaling  van  het  weenen  in  de  bijzondere  natuurkunde 
van  den  gezonden  mensch.) 

Het  ziekelijk  weenen  wordt  door  dezelfde  oorzaken  opgewekt 
als  het  ziekelijk  lagchen ,  doch  wordt  vooral  medelijdend  (sym¬ 
pathisch)  waargenomen  bij  ziekten  van  de  baarmoeder. 

III.  ZIEKTE-VERSCHIJNSELEN  IN  HET  WERKTUIGELIJKE 

(mechanismus)  der  ademhaling. 

lo.  AFWIJKINGEN  IN  DE  BEWEGINGEN  VAN  DE  BORSTKAS  BIJ  DE  ADEMHALING. 

§  457. 

De  afwijkingen  in  de  bewegingen  van  de  borstkas  veroorzaken  de 
volgende  afwijkingen  in  de  ademhaling: 

1) .  De  korte  ademhaling  (respiratio  brevis); 

2) .  De  diepe  ademhaling  (respiratio  profunda),  en 

3) .  De  onvolkomene  ademhaling  (respiratio  partialis). 

§  438. 

1).  De  ademhaling  is  kort ,  wanneer  de  borstkas  bij  de  inade¬ 
ming  minder,  dan  behoort,  wordt  uitgezet,  welke  toestand  genaamd 
wordt  korlborstigheid ,  ook  borstbeklemdheid  (dyspnoea). 

Men  neemt  haar  vooral  waar  in  ontstekingen,  en  in  alle  snel  verloopendc  aandoenin¬ 
gen  der  longen  ;  maar  ook,  wanneer,  na  voorafgegane  longziekten  ,  een  gedeelte  dezer 
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werktuigen  ontoegankelijk  is  geworden  voor  de  lucht  (hepatisatio  pulmonum),  of,  wan¬ 
neer  de  ruimte  van  de  borstholte  door  vergroote  of  uitgezette  ,  nabijgelegene  ingewan¬ 
den  of  deelen,  of  door  uitstorting  van  vochten  of  gazen  verminderd  is,  waardoor  de  lon¬ 
gen  op  eene  werktuigelijke  wijze  worden  zamengedrukt. 

' 

§  459. 

De  korte  ademhaling  kan  tevens  zijn  : 

a.  Versneld  of  menigvuldig  (respiratio  frequens) ,  wanneer  zij 
het  normale  getal  inademingen  binnen  eene  bepaalde  tijdruimte 
overtreft,  en 

b.  Snel  (respiratio  celera) ,  wanneer  elke  inademing  op  zich 
zelve  kort  af  plaats  heeft. 

Zij  kan  te  gelijker  tijd  zeldzaam  zijn  (respiratio  rara). 

§  440. 

2).  De  diepe  ademhaling  heeft  plaats,  wanneer  de  borstkas, 
bij  elke  ademhaling,  zooveel  mogelijk  wordt  uitgezet. 

§  441. 


De  diepe  ademhaling  kan  tevens  zijn  : 

a.  Zeldzaam  (respiratio  rara)  ,  wanneer  er  minder  dan  het  nor¬ 
male  getal  ademhalingen  binnen  eene  bepaalde  tijdruimte  plaats 
beeft ,  en 

b.  Traag  (respiratio  tarda),  wanneer,  ter  uit-  of  inademing  meer 
lijd  dan  gewoonlijk  vereischt  wordt. 

Men  neemt  de  diepe  ,  zoowel  zeldzame  als  trage  ademhaling  waar  bij  eene  vermin¬ 
derde  inwerking  der  ademhalings-zenuwen,  bij  drukking  op  de  hersenen,  bij  beroerte. 

Verminderde  toetreding  van  zuurstof  in  het  bloed  is  er  het  onmiddellijk  gevolg  van , 
zoodat  het  aderlijk  beginsel  in  het  bloed  overwigtig  wordt. 

De  hoogste  graad  der  zeldzame  ademhaling  grenst  aan  ademlooshcid  (apnoea),  welke 

in  den  schijndood  wordt  waargenomen. 

§  442. 

‘ 

3).  De  ademhaling  is  onvolkomen  ,  wanneer  de  borstwanden 
niet  gelijkmatig  worden  uitgezet. 
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§  445. 

De  onvolkamene  ademhaling  kan  zijn : 

a.  Zijdelings  (respiratio  lateralis),  wanneer  zij  slechts  door  eene 
long  wordt  volbragt,  terwijl  de  andere  builen  werking  blijft,  b.  v. 
bij  ontsteking  van  eene  long,  bij  zijdeweè  aan  eene  zijde; 

b.  Opwaarts  (respiratio  sublimis),  wanneer  er  eene  buitengewoon 
krachtige  inspanning  der  hoofd- ,  hals-  en  strotlenhoofd-spieren 
ter  in-  en  uitademing  vereischt  wordt ,  terwijl  doorgaans  de  overige 
borstspieren  rusten. 

De  lijders  zijn ,  bij  deze  wijze  vau  ademhalen ,  veelal  genoodzaakt  in  eene  zittende 
houding ,  met  hei  hoofd  achterovergebogen ,  adem  te  halen  (orthopnoea),  en  verraden 
den  hoogsten  graad  van  borslbeklemdheid  en  van  angst ,  —  of  wel  de  ademhaling  heeft 
plaats  in  eene  voorover gebogene  houding  (respiratio  prona,  emprosthopnoea) ,  gaande 
deze  veelal  met  ziekten  van  het  hart  en  van  zijne  omhulsels  gepaard. 

c.  Benedenwaarts  (respiratio  abdominaüs),  wanneer  de  borstkas, 
bij  de  in-  en  uitademing  geheel  onbewegelijk  blijft,  en  de  in-  en 
uitademing  alleen  door  het  rijzen  en  dalen  van  het  middelrif  en 
eene  krachtdadige  werking  van  de  buikspieren  plaats  heeft. 

Deze  soort  van  ademhaling  ontstaat  door  alle  oorzaken,  welke  de  verrigting  der 
ademhalingswcrktuigen  verlammen. 

2°.  AFWIJKINGEN  IN  DE  ADEMHALINGS- GELEIDEN. 

§  444. 

Het  indringen  van  de  lucht  in  de  luchtwegen,  en  de  uitzetting  van 
de  longen  veroorzaakt  bepaalde  geluiden,  welke,  naarmate  zij  door 
de  lucht  alleen,  of  door  het  in  aanraking  komen  van  de  lucht  met 
de  in  de  luchtwegen  zich  bevindende  vloeistoffen ,  of  door  de 
wrijving  der  ziekelijke  borstvliezen  worden  veroorzaakt,  ingedeeld 
worden,  als  volgt  : 

1) .  In  ademhaling sgeluiden  (strepilus); 

2) .  In  reutelgeluiden  (rhonchus); 

3) .  In  medeklinkende  reutelgeluiden  (rhonchi  consonantes) ,  en 

4) .  In  wrijving  sgeluiden  der  borstvliezen  (affrictus  pleuricus). 
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1).  DE  ADEMHALINGSGELUIDEN. 

§  445. 

Men  verstaat  door  een  ademhalmgsgeluid  een  zoodanig,  hetwelk 
bij  het  in-  en  uitademen  ontstaat ,  ten  gevolge  van  het  in  trilling 
geraken  van  de  lucht  tegen  de  wanden  van  de  ademhalingswegen, 
terwijl  deze  wanden  naar  alle  waarschijnlijkheid  mede  trillen. 

§  446. 

Zij  kunnen  op  de  volgende  wijze  ingedeeld  worden: 

a.  Het  longen-ademhalings-  of  het  cel-geluid  (strepitus  vesi- 

cularis) ; 

b.  Het  ziekelijk  luchtpijpstak-ademhalingsgeluid  (strepitus  bron- 

chialis).  ,  . 

c.  Het  fleschengeluid  of  de  kruiktoon  (strepitus  amphoricus),  en 

d.  Onbepaalde  of  eigenaardige  ademhaling sgeluiden  (strepitus 
indefiniti). 

§  447. 

a.  Het  longen-ademhalings -  of  het  cel-geluid  is  een  eigenaar¬ 
dig  gemurmel ,  overeenkomende  met  het  geluid  ,  hetwelk  ontstaat , 
wanneer  de  lucht  tusschen  de  lippen  wordt  opgezogen;  hetwelk  op 
alle  punten  van  de  borst ,  daar,  waar  gezond  longweefsel  zich  be¬ 
vindt,  vooral  bij  eene  diepe  inademing  kan  worden  waargenomen, 
en  door  een  zwakker  uitademings- cel-geluid  wordt  opgevolgd. 

Hel  is  het  bewijs,  dat  de  lucht  tot  in  de  cellen  doordringt. 

Het  ontslaat  door  de  wrijving  der  lucht  tegen  de  einden  der  lucht- 
pijpstakken  en  door  de  beweging  van  de  wanden  van  deze. 

‘i  ;  (  '  ■ : *  *  *  -  if 

§  448. 

Het  longen-ademhalings-  of  het  cel-geluid  kan  zijn: 

a).  Versterkt ,  vermeerderd. 

Bij  kinderen  is  deze  vermeerdering  wegens  de  dunnere  borstwan- 
den  normaal  (respiratie  puerilis). 
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Bij  volwassenen  kan  zij  het  bewijs  zijn,  dat  de  long  op  die  plaats, 
waar  het  gehoord  wordt,  sterker  ademt,  terwijl  in  andere  longge- 
declten  de  ademhaling  belemmerd  is  (supplementaire  ademhaling). 
Het  wordt  wijders  waargenomen  bij  eene  matige  belemmering  in  de 
ademhaling,  bij  geringe  graden  van  zwelling  van  het  slijmvlies  der 
luchtpijpstakken  en  bij  eene  matige  hoeveelheid  verspreide  knob- 
belslof-korrels  (tuberkel-granulatiën)  in  het  weefsel. 

b).  Verminderd ,  onduidelijk ,  of  geheel  niet ,  wanneer  dikke, 
weeke  lagen  van  gestremde  stof  lusschen  het  onderzoekend  oor  en 
de  ademende  long  gevonden  worden ,  bij  opvulling  van  het  long- 
weefsel  met  strembare  of  gestremde,  met  weiaardige  en  knobbel- 
aardige  stof,  met  bloed  of  etter,  bij  zamendrukking  der  longen. 

§  449. 

b.  Het  ziekelijk  luchtpijpstak-ademhalingsgeluid  komt  voor  op 
plaatsen,  waar  men  vroeger  slechts  het  cel-geluid  waarnam. 

Het  verschilt  slechts  in  graad  met  het  gewone  aan  het  strotten¬ 
hoofd  en  de  luchtpijp  waar  te  nemen  geluid. 

Het  kan  eenigermate  nagebootst  worden  door  het  midden  van 
de  long  vast  tegen  het  harde  verhemelte  aan  te  drukken,  de  let¬ 
ters  ch  krachtig  uit  te  spreken  en  dan,  terwijl  de  tong  in  dezelfde 
plaats  blijft  ,  weder  door  den  mond  in  te  ademen- 

Het  is  doorgaans  bij  de  uitademing  sterker  dan  bij  de  inademing. 

§  450. 

Naarmate  de  luchlcellen  minder  voor  de  lucht  toegankelijk  zijn, 
is  het  luchtpijpslak-ademhalingsgeluid  ook  sterker,  hetwelk  echter 
ook  door  de  snelheid  en  de  kracht ,  waarmede  de  ademhaling  plaats 
heeft ,  zeer  gewijzigd  wordt. 

Het  ontslaat,  wanneer  de  lucht,  niet  tot  in  de  longcellen  kun¬ 
nende  doordringen  en  legen  de  luchtpijpstakken  ,  de  luchtpijp  en 
het  strottenhoofd  teruggekaatst  wordende,  in  staande  trillingen 
geraakt  en  ‘begint  mede  te  galmen. 

Men  neemt  hel  meestal  waar  bij  verlies  van  liet  celachtig  maak- 
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scl  der  longen  (hepatisatio  pulmonum),  bij  verspreide  longknobbels  , 
bij  zamendrukking  der  longen  ,  bij  vernaauwingen  der  luchlpijps- 
takken  door  zwelling  van  het  slijmvlies  ,  bij  werkelijke  vernaau¬ 
wingen  (stricturae)  der  luchtpijpstakken,  en  ook  bij  hier  en  daar 
in  het  weefsel  der  longen  aanwezige  zakvormige  uitzettingen. 

§  451. 

✓  .  • 

c.  Onder  het  ftesschengeluid ,  ook  de  kruiktoon  genaamd,  verstaat 
men  een  eigenaardig  geluid ,  gelijk  aan  dat ,  hetwelk  ontstaat ,  zoo 
men  in  eene  llesch  of  kruik  blaast  of  spreekt,  of  ook  wel  gelijk 
aan  de  llageolet-toonen  van  eene  guitarre-snaar,  en  dan  meer  ge¬ 
naamd  het  metaal-geluid  of  de  metaalklank  (tinnitus  s.  strepilus 
metallicus). 

§  452. 

Beide  deze  geluiden  zijn  slechts  de  weêrklank  van  het  in  het 
strottenhoofd  ontstaande,  ziekelijke  luchtpijpstak-ademhalingsgeluid , 
wanneer  de  lucht  in  eene  groote  holte  trilt  en  de  wanden  dezer 
holte  in  medetrilling  geraken. 

Tot  vorming  van  den  metaalklank  wordt  eene  groote  holte,  met 
eene  naauwe  opening  vereischt.  Hoe  vaster  of  harder  de  wand , 
des  te  meer  is  de  klank  metallisch. 

Deze  holten  moeten,  opdat  het  geluid  goed  gehoord  kunne  wor¬ 
den  ,  digt  onder  het  gespannen  borstvlies  zich  bevinden. 

Wanneer  zich  zells  tot  over  den  lijd  der  geheel  volbragte  adem¬ 
haling  een  brommend  geluid  uitstrekt  ,  dan  noemt  men  dit  het 
flesschen-gebrom  (susurrus  amphoricus,  bourdonnement  amphorique). 

Het  wordt  waargenomen  bij  groote  uitholingen  in  de  longen,  b.  v. 
bij  ontledigde  elterzakken. 

§  455. 

d.  Onder  onbepaalde  of  eigenaardige  ademhaling s -geluiden 
(strepitus  indefiniti)  verslaat  men  de  zoodanige ,  welke  zich  noch 
als  cel-,  noch  als  luchlpijpstak-ademhalings-geluid  kenschetsen,  niet 
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door  het  flesschen-geluid  of  den  metaal-klank  begeleid  zijn  en 
evenmin  tot  de  reutel-geluiden  kunnen  gebragt  worden. 

ZÜ  gaan  vroeger  of  later  in  bepaalde  geluiden  over. 

§  454. 

2).  De  reutel-geluiden  (rhonchi). 

De  reutel-geluiden  ontstaan  door  het  in  beweging  geraken  van 
vloeistoffen  in  de  luchtwegen  en  longhollen  ten  gevolge  van  het 
in-  en  uitstroomen  van  de  lucht. 

Deze  vloeistoffen  kunnen  zijn :  wei  (oedema  pulmonum) ,  bloed  (haemoptysis)  ,  slijm 
(catarrhus),  strembare  uitgezweete  stof  en  etter  (pneumonia  et  bronchitis),  verweekte 
knobbelstof  (phthisis  pulmonalis  tuberculosa). 

§  455. 

De  reutel-geluiden  verschillen  van  elkander: 

a.  Naar  den  graad  der  hinderpalen,  welke  de  in-  en  uittredende 
lucht  op  haren  weg  ontmoet; 

b.  Naar  de  meerdere  of  mindere  wijdte  der  buizen  of  kanalen, 
waardoor  de  lucht  heenstroomt; 

c.  Naar  den  aard  der  in  deze  buizen  door  de  lucht  bewogene 
vloeistoffen,  en 

d.  Naar  de  snelheid  en  de  diepte  der  ademhaling. 

§  456. 

Men  kan  de  reutel-geluiden  op  de  volgende  wijze  verdeden  : 

a) .  Het  kleinblazig  cel- gereutel  of  het  knetterend  cel-gereutel 
(rhonchus  crepitans  vesicularis) ; 

b) .  Hel  slijm- gereutel  (rhonchus  mucosus); 

c) .  Het  gonzend  of  snorrend  gereutel  (rhonchus  sonorus  siccus, 
door  de  Fransche  schrijvers  rdle  sec  of  ronflement  genaamd); 

d) .  Het  fluitend  of  sissend  gereutel  (rhonchus  sibilans  siccus),  en 

e) .  Het  grootblazig  cel-gereutel  of  het  gekraak  (rhonchus  cre¬ 
pitans  bullosus). 
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§  457. 

Deze  rculel-geluiden  zijn  alzoo  genaamd  en  ingedeeld  geworden  naar 
hunne  overeenkomst  met  geluiden,  welke  op  eene  andere  wijze  ontstaan. 

Zij  wijzen  echter  niet,  elk  voor  zich,  op  eenen  bepaalden  ziekte¬ 
toestand  henen;  zij  bewijzen  slechts,  dat  de  bewogene  vloeistof¬ 
fen  in  eene  bepaalde  hoeveelheid  aanwezig  zijn,  van  eene  be¬ 
paalde  taaiheid  zijn  en  op  eene  bepaalde  plaats  zich  bevinden, 
waaruit  men  nu  eenigermate  tot  den  onlleedkundigen  toestand  der 
doelen,  waaruit  zij  ontslaan,  besluiten  kan. 

§  488. 

a).  Het  kleinblazig  of  het  knetterend  cel-gereutel  komt  overeen, 
ofschoon  ifets  sterker,  met  het  geluid,  hetwelk  men  hoort,  wanneer 
men  het  weefsel  van  eene  gezonde  long  lusschen  de  vingers  drukt. 

Het  is  afkomstig  uit  de  kleinste  luchtpijpstakjes  en  uit  de  mon¬ 
dingen  der  longeellen. 

Het  kan  waargenomen  worden  bij  long-ontsteking,  bij  zuchtigen 
toestand  der  longen  (oedema  pulmonum),  bij  bloedspuwing. 


§  459. 


b).  Het  slijm-gereutel  wordt  veroorzaakt  door  taaijere  vloeistof¬ 
fen,  b.  v.  slijm,  welke  door  de  uitstroomende  lucht  in  eene  gor¬ 
gelende  beweging  gebragt  worden. 

Het  is  afkomstig  uit  groolere  luchtpijpslakken  of  uit  uitholingen 
(rhonchus  cavernosus),  en  kan  waargenomen  worden  bij  zinkingaar- 
dige  ontsteking,  van  het  slijmvlies  der  longen,  bij  longtering,  enz. 


§  460. 

c).  Het  gonzend  of  snorrend  gereutel  komt  overeen  met  het 
geluid  eener  aangestrekene  bassnaar,  en  wordt  vooral  als  voorloo- 
per  van  het  slijm-gereutel  in  onlslekings  ziekten  der  longen,  vooral 
in  de  nabijheid  van  grootc  luchtpijpslakken,  het  duidelijkst  gehoord. 
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§  461. 

d) .  Het  fluitend  of  sissend  gereutel  komt  met  het  voorgaande 
zeer  overeen,  doch  laat  zich  onderkennen  door  een’  schellen  loon 
of  geluid,  zoowel  bij  de  in-  als  uitademing,  of  slechts  bij  een  van 
beiden. 

Het  ontstaat  door  de  beweging  van  eene  taaije  vloeistof  op  eene 
vernaauwde  plaats  van  eenen  luchlpijpslak. 

Men  neemt  het  veeltijds  waar  bij  zinkingaardige  ontsteking  van 
het  slijmvlies  der  longen. 

§  462. 

e) .  Het  grootblazig  cel-gereulel  of  het  gekraak  komt  overeen  met 
het  geluid  van  eene  drooge  varkensblaas,  welke  opgeblazen  wordt. 

Het  komt  voor,  wanneer  zich  in  een  gedeelte  van  de  long  vele, 
zeer  verwijde  luchtcellen ,  welke  in  de  luchtpijpslakken  uitkomen 
bevinden  (volgens  skoda  en  laennec). 

Dit  gereutel  wordt  door  sommigen,  als  niet  bestaande,  verworpen. 

§  465. 

3) .  Men  verstaat  door  medeklinkende  reutelgeluiden  (rhonchi 
consonantes)  de  geluiden ,  welke  ontstaan ,  wanneer  gelijktijdig 
reutel-  en  ademhalingsgeluiden  kunnen  gehoord  worden. 

§  464. 

4) .  De  wrijvingsgeluiden  uit  de  borstvliezen  (affriclus  pleurici). 

Zoo  lang  de  borslvliesvlakten  glad  zijn,  ontstaan  geene  wrijvings¬ 
geluiden  uit  deze  deelen. 

Zoodra  zij  echter  met  uitgezweete  ,  gestremde  stof  bedekt  en 
ruw  zijn  ,  veroorzaakt  de  wrijving ,  bij  de  uit-  en  inademing ,  een 
fijn  of  grof,  stootswijs  geluid,  van  verschillende  sterkte,  en  overeen¬ 
komende  met  die,  welke  onder  dezelfde  omstandigheden,  uit  het 
hartezakje  voortkomen. 

Men  neemt  ze  soms  waar  alleen  gedurende  de  inademing,  soms 

10 
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gedurende  de  uitademing,  soms  gedurende  beiden  (bruit  de  frolte- 
ment  ascendant  et  descendant). 

Het  wordt  niet  waargenomen,  wanneer  de  uitgezweele  stof  nog 
vloeibaar  is,  of  wanneer  de  beide  vlakten  der  borstvliezen  ver¬ 
groeid  zijn,  of  wanneer  het  gedeelte  van  de  long,  hetwelk  aan 
deze  ruwe  plaats  beantwoordt,  niet  meer  ademt,  b.  v.  bij  verlies 
van  het  celachtig  maaksel  der  long  (hepatisatio  pulmonum,  infil- 
tratio  tuberculosa). 

3°.  afwijkingen  in  de  geldiden  dij  den  aanslag  (percdssio) 

VAN  DE  BORSTKAS. 

§  465. 

De  klanken,  welke  bij  den  aanslag  van  de  borstkas  ontstaan, 
zijn  met  betrekking  tot  hunne  volheid,  hunne  helderheid  en  hun 
geluid : 

1) .  Vol  (sonus  plenus),  of  ledig  (sonus  vacuus); 

2) .  Helder  (sonus  clarus),  of  dof  (sonus  obtusus)  ; 

3) .  Tromtoonaardig  (sonus  tympaniticus) ; 

4) .  Als  metaal  klinkende  (sonus  melallicus),  en 

5) .  Gelijkende  naar  het  geluid ,  hetwelk  ontstaat ,  wanneer  men 
tegen  een ’  gebarsten  pot  aanslaat. 

§  466. 

De  klank  is  bovenmatig  vol  en  helder,  onder  anderen  bij  long- 
luchtgezwel  (emphysema  pulmonum). 

«ij  wordt  vol ,  maar  dof,  wanneer  de  lagen,  welke  eene  lucht 
bevattende  holte  omgeven,  dikker  zijn  geworden;  dus,  onder  an¬ 
deren,  bij  afzetting  van  gestremde  stof  op  het  ribbenvlies,  enz. 

Hij  wordt  helder  en  ledig ,  bij  oppervlakkig  gelegene,  niet  groole 
long-uitholingen ,  die  met  vaste,  stevige  wanden  omgeven  zijn, 
wanneer  zich  op  een  dieper  gelegen  punt  der  longen  voor  de  lucht 
ontoegankelijke  plaatsen  bevinden. 

Hij  is  ledig  en  dof,  wanneer  het  longwecfsel  ontoegankelijk  is 
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geworden  voor  de  lucht,  hetzij  door  afzetting  van  stoffen  in  het 
weefsel,  hetzij  door  zamendrukking. 

De  klank  is  tromto onaardig  en  vol ,  wanneer  de  wanden  van 
de  borstkas  niet  zeer  gespannen  zijn,  b.  v.  bij  eene  matige  aan- 
zameling  van  lucht  in  de  borstholte  (pneumatolhorax). 

Hij  is  tv  omto  onaardig  en  ledig,  onder  anderen  bij  oppervlakkig 
gelegene,  geledigde  long-uithoiingen  met  slappe  wan  Jen. 

De  metaalklank  heeft  overeenkomst  met  den  naklank  van  eene 
stemvork. 

Hij  wordt  waargenomen  bij  groole,  oppervlakkig  gelegene  holten, 
met  vaste  wanden  ,  bij  eene  belangrijke  aanzameling  van  lucht  in 
de  borstholte. 

Het  geluid,  hetwelk  overeenkomst  bezit  met  dat,  hetwelk  ont¬ 
staat,  wanneer  men  eenen  gebarsten  pot  aanslaat,  kan  nagebootst 
worden,  door  de  eene  hand  vlak  op  het  oor  te  leggen  en  met  een’ 
vinger  van  de  andere  hand  daarop  te  kloppen. 

Het  ontslaat,  wanneer  uit  eene  groole,  oppervlakkig  gelegene 
holte,  bij  eiken  aanslag,  lucht  in  eenen  luchlpijpsluk  door  eene 
naauwe  opening ,  gedreven  wordt. 

Worden  er  door  dit  uildrijven  van  lucht  ook  vloeistoffen  in  bewe¬ 
ging  gebragt,  dan  ontslaat  er  niet  zelden  een  geluid,  overeenkomende 
met  dat,  hetwelk  men  waarneemt,  wanneer  speeksel  in  den  mond 
bewogen  wordt. 

5°.  AFWIJKINGEN  IN  HET  SCHEIKUNDIGE  (cHEMISMUs)  DER  ADEMHALING. 

§  467. 

De  afwijkingen  in  het  scheikundige  der  ademhaling  zijn  nog  zeer 
weinig  bekend,  en  bepalen  zich  vooral  tot  afwijkingen  in  het  ge¬ 
halte  koolzuur  van  de  uitgeademde  lucht. 

Dit  koolzuur  wordt  bij  ontstekingen  in  eene  grootere  hoeveelheid 
uitgeademd;  hetwelk  ook  bij  het  uitbreken  der  pokken,  tot  het 
dubbele  van  de  normale  hoeveelheid  is  waargenomen  geworden 
(mac-grecor). 
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Het  koolzuur  wordt  in  eene  minidere  hoeveelheid  uitgeademd  na 
hel  gebruik  van  wijngeestige  dranken,  om  welke  reden  het  ader¬ 
lijk  beginsel  bij  dronkaards  in  het  bloed  voorheerschend  is. 

Ofschoon  deze  afwijkingen  nog  weinig  bekend  zijn,  zoo  kan 
men  echter  uit  de  physische  veranderingen,  welke  de  uitgeademde 
lucht  in  ziekten  aanbiedt,  met  veel  waarschijnlijkheid  tot  afwij¬ 
kingen  in  het  scheikundige  van  de  ademhaling  besluiten  trekken. 

Zoo  is,  in  sommige  ziekten,  de  uitgeademde  lucht  koud,  vooral 
in  den  Aziatischen  braakloop,  in  zenuw-  en  rotkoortsen  en  bij  ver¬ 
sterf  der  longen. 

In  andere  ziekten  is  hare  warmte-graad  verhoogd ,  zooals  in  ont- 
steking-ziekten,  waarbij  zij  tevens  droog  is. 

De  reuk  van  de  uitgeademde  lucht  verschilt  ook  in  ziekte  zeer. 

«ij  is  stinkend ,  rotachtig ,  naar  vlugloogzout  riekend ,  bij  ver¬ 
sterf  der  longen,  in  ziekten  met  belangrijke  ontaarding  des  bloeds, 
vooral  in  zenuw-  en  in  rotkoortsen,  in  scheurbuik  en  wijders  ook 
na  het  gebruik  van  sommige  spijzen. 


i 


149  — 


V.  ZIEKTEVERSCHIJNSELEN  IN  DE  VOEDING. 

§  468. 

Door  de  veelvuldige  verrigtingen  des  ligchaams  wordl  slof  ver¬ 
bruikt  en  wordt  aanvulling  van  dit  verbruikte  door  nieuwe  stof 
vereischt. 

Zoodra  bet  in  het  ligchaam  gebragte  toereikende  is,  om  in  liet 
geleden  verlies  te  voorzien,  dan  kan  de  voeding  naar  behooren  zijn, 
zoo  niet,  dan  wordt  zij  gestoord. 

Deze  gelijkmaking ,  deze  voeding  heeft  onder  den  invloed  van 
het  leven  plaats  en  slaat  met  eene  ongekrenkte  zenuw-werkdadig- 
heid  in  het  naauwste  verband. 

§  469. 

¥ 

De  ziekelijke  voeding  vindt  hare  oorzaken: 

1°„  In  kwade  gesteldheid  van  de  Ier  voeding  aangebodene  stof; 

2°.  In  ontoereikendheid  van  de  ter  voeding  aangebodene  slof; 

3°.  In  stoornissen  in  de  verrigting  van  het  zenuwstelsel ,  en 

4°.  In  de  ziekten  van  sommige  werktuigen. 

§  470. 

Daar  de  voeding,  in  het  algemeen,  in  drie  afdeelingen  vervalt,  t.w.: 

1°.  De  gelijkmaking  (assimilatio); 

2°.  De  vorming  (produclio)  en  de  herstelling  (reproductio),  en 

3°.  De  verwijdering  van  het  niet  meer  ter  voeding  dienstige 
(se-  et  excretio);  —  zoo  zullen  wij  de  afwijkingen  in  deze  verrig¬ 
ting  (voeding)  ook  naar  deze  afdeelingen  afzonderlijk  nagaan. 

Alle  deze  afwijkingen  staan  onderling  in  het  naauwste  verband. 

I.  DE  GELIJKMAKING  (ASSIMILATIO). 

§  471. 

De  gelijkmaking  lijdt : 
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a.  Bij  afwijkingen  in  de  hoeveelheid  en  hoedanigheid  der  stof¬ 
fen,  welke  tot  gelijkmaking  moeten  dienen  ; 

b.  Bij  gebreken  in  de  werktuigen,  welke  tot  deze  gelijkmaking 

het  hunne  moeten  bijdragen,  en 

c.  Bij  gestoorde  zenuwinwerking. 

Bestaat  eene  of  meerdere  dezer  oorzaken,  dan  kan  er  uit  de  ter  gelijkmaking  aan¬ 
gebodene  stof  niet  eene  ckijm  en  chijl  bereid  worden,  in  staat ,  om  een  bloed  daar  te 
stellen,  waaruit  alle  weefsels  naar  behooren  kunnen  gevormd  worden. 

Sommige  bestanddeelen  zijn  dan  in  het  bloed  in  eene  te  geringe ,  anderen  in  eene  te 
groote  hoeveelheid  aanwezig,  hetwelk  vooral  door  eene  eenzijdige  voeding  bevorderd  wordt. 

§  472.  ,  ; • 

..  r 

De  gelijkmaking  kan  zijn: 

a.  Vermeerderd ,  en 

b.  Verminderd. 

§  475. 

a.  De  gelijkmaking  wordt  vermeerderd : 

a) .  Wanneer  op  eenig  punt  des  ligchaams  een  belangrijk  stofverlies 
plaats  heeft.  Deze  vermeerdering  is  reglstreeks,  b.v.  bij  ziekelijk 
verhoogde  uitscheidingen  \  in  welk  geval  de  hoeveelheid  der  ont¬ 
last  wordende  drekstoffen  zeer  gering  is. 

b) .  Wanneer  het  verbruik  van  stof  in  de  deelen  des  ligchaams 

niet  geëvenredigd  is  aan  de  gelijkmaking. 

Deze  vermeerdering  is  betrekkelijk. 

Overvoeding  van  eenig  weefsel ,  vooral  van  het  bloed  en  van  het  vetweefsel  is  er 
doorgaans  het  gevolg  van, 

§  474. 

b.  De  gelijkmaking  w?ordl  verminderd: 

a) .  Bij  eene  te  geringe  hoeveelheid  of  slechte  hoedanigheid  der 
aangebodene  stoffen,  en 

b) .  Door  gebreken  in  de  spijsverteringswerktuigcn  en  vooral  m 
de  afscheidingen  langs  het  darmkanaal  dien  ten  gevolge. 
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Eenc  slechte  gal  en  een  slecht  alvleeschsap,  niet  naar  bchooren  afgescheiden  maagsap 
en  slijm,  zijn  de  oorzaken  van  eene  slechte  chijm,  en  chijl.bereiding  (apepsia-dyspepsia), 
en  hebben  ten  gevolge ,  dat  de  genuttigde  spijzen  onverteerd  het  ligchaam  weder  verlaten. 

II.  DE  ZIEKELIJKE  VORMING  (PRODUCTIO)  EN  DE  HERSTELLING 

(reproductio). 

§  475. 

De  afwijkingen  in  de  vorming  (productio)  en  in  de  herstelling 
van  stoffen  (reproductio)  geven  zich  te  kennen: 

a.  Doordat  stoffen ,  welke  tot  den  normalen  toestand  des  lig - 
chaarns  vereischt  worden ,  op  eene  niet  behoorlijke  wijze  of  wel 
in  het  geheel  niet  gevormd  worden ,  en 

b.  Doordat  er  stoffen  gevormd  worden ,  Welke  tot  den  normalen 
toestand  niet  vereischt  worden. 

A.  AFWIJKINGEN  IN  DE  VORMING  EN  HERSTELLING  VAN  STOFFEN,  WELKE 
IN  DEN  NORMALEN  TOESTAND  UIT  HET  BLOED  GEVORMD  WORDEN. 

A.  HET  VET. 

§  476. 

De  hoeveelheid  vet  kan  zijn: 

a.  Vermeerderd  (polypionia)  ,  en 

b.  Verminderd  (apionia). 

§  477. 

a.  De  vermeerdering  van  vet  kan  zijn: 

a) .  Algemeen ,  en 

b) .  Plaatselijk . 

§  478. 

« 

a).  De  oorzaken  van  algemeene  vetzucht  kunnen  zijn: 

aa.  Eene  eigenaardige  voorbeschiklheid  lol  velwording,  voort" 
spruitende  vooral  uit  den  leeftijd  en  het  geslacht. 
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In  den  leeftijd,  waarin  de  geslachtsverrigtingen  zeer  werkzaam  zijn,  neemt  men  door¬ 
gaans  eene  algemeene  vermindering  van  vet  waar.  Zoodra  echter  deze  verrigtingen  op¬ 
houden,  neemt  de  vetwording  toe. 

Gesnedenen  zijn  doorgaans  zeer  vet,  en  de  vrouwen  worden  dit  dikwijls,  zoodra  zij 
opgehouden  hebben  vruchtbaar  te  zijn, 

bb.  Het  verblijf  in  lage  en  vochtige  streken; 

cc.  Gebrek  aan  zuurstof; 

dd.  Sommige  stoornissen  in  de  ademhalingswerktuigen; 

ee.  Het  rijkelijk  gebruik  van  zeer  vette ,  kool-  en  waterstof- 
houdende  zelfstandigheden ; 

ff.  Sommige  ziekten  van  de  lever. 

In  ziekten  staat  de  vermeerdering  of  vermindering  van  vet  in  eene  omgekeerde  reden 
tot  de  afscheiding  van  de  gal. 

Bij  eene  bovenmatige  gal-afscheiding  bij  pas  geborenen  neemt  men  ook  immer  eene 
snelle  afmagering  waar. 

Bij  alle  snel  verloopende  of  slepende  ziekten  van  de  lever  zamelt  zich  meer  vet  aan 
óf  alleen  in  het  bloed ,  óf  in  het  bloed  en  in  het  zoogenaamde  vetweefsel  (lehmann). 

gg.  Geringe  beweging. 

§  479. 

b).  Het  plaatselijk  vel  worden  heeft  over  het  algemeen  dezelfde 
oorzaken  als  de  algemeene  vetzucht,  ontstaat  echter  meer  bepaald 
in  sommige  ziekten  in  den  omtrek  van  sommige  kwaadaardige  ge¬ 
zwellen  (kanker) ,  bij  verlamming. 

Men  ziet  te  gelijker  tijd  veelal  afscheiding  van  phosphor-houdend 
vet  in  sommige  uitgescheidene  stoffen,  vooral  in  de  pis. 

Men  neemt  deze  .plaatselijke  vetwording  vooral  in  de  lever,  maar  ook  in  de  milt, 
de  nieren,  in  verlamde  spieren  en  zelfs  in  de  beenderen  waar;  in  deze  laatste  werk¬ 
tuigen  vooral,  wanneer  de  beenzoulen  zijn  opgeslorpt  (beenverweeking,  osteomalacia). 

De  bovenmatige  vorming  van  phosphor-houdend  vet  in  het  ligchaam  is  door  sommige 
schrijvers  voor  de  oorzaak  gehouden  van  de  zelfverbranding  (combustio  spontanea  s.  idia- 
pocausis),  welke  wel  eens  bij  dronkaards,  vooral  bij  brandewijn-drinkers,  is  waargenomen. 

§  480. 

b.  De  vermindering  van  het  vet  is  doorgaans  algemeen. 

Zij  komt  voor  in  alle  slepende  ziekten,  doch  vooral  in  long¬ 
tering  en  hij  kankeraardigc  gezwellen. 
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Inspanning  van  den  geest,  neerdrukkende  gemoedsaandoeningan  en  hartstogten  gaan 
de  vorming  van  het  vet  tegen. 

B.  DB  ONBEWERKTUIGDE  BESTANDDEELEN  DER  BEENDEREN. 

§  481. 

De  onbewerktuigde  bestanddeelen  der  beenderen  kunnen  : 

a.  Vermeerderd ,  en 

b.  Verminderd  zijn. 

§  482. 

a.  De  vermeerdering  geeft  zich  te  kennen : 

a) .  Door  de  afzetting  van  eene  meerdere  hoeveelheid  dezer  stof¬ 
fen  in  of  op  de  beenderen. 

Deze  afzetting  veroorzaakt  dan  ziekelijke  veranderingen  in  de  beenderen,  welke  men 
met  den  naam  van  beenuitwassen  (exostoses),  overvoeding  van  het  been  (liyperostoses) 
beenrerharding  (osteoscleroma)  bestempeld  beeft. 

b) .  Door  afzetting  op  plaatsen,  waar  geene  zoogenaamde  been- 
stof  aanwezig  moest  zijn,  b.  v.  in  weefsels  of  op  de  oppervlakte 
van  vliezen,  als:  weivliezen,  welke  afzetting  dan  verbeening  genaamd 
wordt,  in  voortbrengselen  van  ziekelijken  groei  (osteochondrophylen). 

c) .  Door  het  groote  gehalte  aan  beenzouten  in  de  uit-  en  af¬ 
gescheidene  stoffen,  vooral  in  de  nierafscheiding ,  zoodat  de  pis 
een  groot  gehalte  phospborzure  kalk  inhoudt. 

§  485. 

De  oorzaken  dezer  vermeerdering  van  beenstof  kunnen  zijn: 
a).  Verhoogde  prikkeling,  b.v.  van  het  beenvlies,  ontsteking  na 
beenbreuken,  werktuigelijke  prikkeling  van  spieren  (de  oorzaak 
van  het  ontstaan  van  zoogenaamde  exerceer-beentjes  bij  krijgslieden). 
•  b).  De  ouderdom;  zoo  ziet  men  de  blijvende  kraakbeenderen 
verbeenen  en  kalkaardige  afzelsels  tusschen  de  rokken  der  slaga¬ 
deren  bij  grijsaards. 

c).  Eenige  cachexiën,  vooral  de  jichlaardige  ,  venerische  en 
knobbelaardige. 
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§  484. 

a.  De  vermindering  der  beenzouten  geeft  zich  te  kennen: 

a) .  In  de  beenderen ,  onder  anderen  door  de  zoogenaamde  ver - 
weeking  derzelve  (osteomalacia) ;  waardoor  zij  week  en  buigzaam, 
en  ten  gevolge  der  werking  der  spieren  of  door  het  gewigt  des 
ligchaams,  gekromd  worden. 

Men  treft  deze  verweeking  vooral  aan  bij  kinderen,  in  de  zoogenaamde  Engelsche  ziekte 
(rachitis),  gedurende  het  tanden  krijgen,  bij  klierziekte  (scrophulosis),  maar  ook  bij  vrouwen 
gedurende  de  zwangerschap. 

b) .  In  de  uitscheidingen ,  door  een  gelijktijdig  vermeerderd  ge¬ 
halte  kalkzoulen,  vooral  in  de  pis. 

C.  DE  SPIERZELFSTANDIGHEID. 

§  485. 

Men  is  het  nog  niet  eens,  waarin,  bij  verminderde  en  vermeer¬ 
derde  voeding  der  spieren,  de  zetel  dezer  vermindering  en  ver¬ 
meerdering  moet  gezocht  worden. 

Welligt  neemt  de  stof,  welke  tusschen  de  oorspronkelijke  vezelen, 
in  de  oorspronkelijke  bundels  der  spieren  zich  bevindt,  alleen  in 
hoeveelheid  af  of  toe. 

Welligt  wordt  het  aantal  van  de  oorspronkelijke  spiervezelcn 
zelve  verminderd  of  vermeerderd. 

Welligt  hebben  deze  veranderingen  én  in  voormelde  slof  én  in 
de  oorspronkelijke  vezelen  plaats. 

D.  AFWIJKINGEN  IN  DE  VORMING  VAN  ZOOGENAAMDE  H00RNST0F- 

GEVENDE  WEEFSELS. 

§  486. 

a.  De  opperhuid  (epidermis)  wordt  in  sommige  ziekten  ver¬ 
meerderd,  b.  v.  in  jicht,  in  klierziekte;  in  andere  ziekten  zet  zij 
zich  in  schubvormige  lagen  af,  zooals  in  de  melaatsheid,  in  dc 
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schubbenvleclit  (psoriasis);  wederom  in  andere  gevallen  plakken 
deze  lagen  op  elkander,  en  geven  aan  de  huid  een  eigenaardig,  ge¬ 
schubd  voorkomen,  zooals  bij  de  vischschub-ziekte  (ichthyosis). 

Bij  likdoornen  (clavi)  vindt  men  verschillende  lagen  opperhuid,  welke  door  uitgezweet, 
gestold  eiwit  tot  eene  harde  stof  te  zamen  verbonden  zijn. 

§  487. 

b.  Het  epithelium  der  slijmvliezen  wordt  bij  elke  prikkeling 
derzelve  afgestooten. 

De  dan  uit  het  uitgestorte  vormingsvocht  (plasma)  gevormde  slijm¬ 
en  elterbolletjes  verdwijnen,  zoodra  zich  weder  epithelium-cellen 
neêrzetten. 

Bij  lang  aanhoudende  prikkeling  der  slijmvliezen,  herstellen  zich 
de  epithelium-cellen  niet,  en  er  ontstaat  een  slepende  slijm-  en  etter- 
vloed. 

§  488. 

c.  Het  haar  kan  de  volgende  afwijkingen  opleveren : 

a) .  Het  kan  op  eene  bovenmatige  wijze  groeijen,  hetwelk  dik¬ 
wijls  met  uitraagering  van  het  ligchaam  gepaard  gaat; 

b) .  De  haargroei  kan  verminderd  of  vernietigd  zijn;  de  haren 
kunnen  uitvallen ,  hetwelk  dikwijls  wordt  waargenomen  na  hevige 
ziekten,  na  een  langdurig  maaglijden,  na  vergiftigingen,  b.  v.  na 
slepende  vergiftiging  met  ratlekruid ,  bij  verlamming ,  en  vooral 
bij  overgeërfden  aanleg; 

c) .  Er  kan  zich  haargroei  voordoen  op  plaatsen,  waar  het  an¬ 
ders  niet  wordt  waargenomen  ,  b.  v.  op  het  hoornvlies ,  in  de 
eijerstokken ,  in  gezwellen ,  en 

d) .  De  haren  kunnen  een  ziekelijk  voorkomen  hebben ,  zooals 
onder  anderen  in  sommige  soorten  van  kwaadhoofdzeer  het  geval  is. 

§  489. 

d.  De  nagels  komen  in  cachectische  toestanden  niet  alleen  ver¬ 
dikt,  maar  ook  eigenaardig  gebouwd  voor. 
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Zoo  treft  men  bij  klierachtige  teringlijders  veelal  rondgebogene 
nagels  aan ,  bij  hartziekten ,  breede ,  platte  nagels. 

De  groei  der  nagels  heeft,  volgens  veler  waarneming ,  bij  beenbreuken  niet  plaats, 
zoolang  de  herstelling  van  bet  been  niet  volkomen  is. 

E.  AFWIJKINGEN  IN  DE  VORMING  VAN  LIJM  (COLLA),  VAN  IIJM- 

GEVENDE  WEEFSELS. 

§  490. 

De  ziekelijke  afwijkingen  in  de  vorming  van  lijm  en  van  lijm- 
gevende  weefsels  staat  met  eene  niet  behoorlijke  verrigting  van  de 
longen  in  een  naauw  verband. 

De  vorming  dezer  slof  kan  zijn  : 

a.  Vermeerderd ,  b.  v.  in  langdurige  ziekten,  waarbij  de  been- 
groei  vermeerderd  is,  bij  verbeening  van  blijvende  kraakbeenderen, 
waaruit  anders  kraakbeenlijm  (chondrine)  verkregen  wordt,  bij  ver¬ 
dikking  (hypertrophia)  in  de  huid  en  in  het  vezelachtig  weefsel. 

b.  Verminderd ,  welke  vermindering  met  mindervoeding  in  de 
lijmgevende  weefsels  in  verband  staat. 

B.  AFWIJKINGEN  IN  DE  VOEDING  DOOR  DE  VORMING  VAN  STOFFEN,  WELKE 
TOT  DEN  NORMALEN  TOESTAND  NIET  VEREISCHT  WORDEN. 

•  §  491. 

De  stoffen,  welke  alleen  slechts  in  ziekte  gevormd  worden,  zijn: 

a.  Suiker ,  en 

b.  Zurinyzuur. 

§  492. 

a.  De  suiker  is  in  verschillende  uit-  en  afscheidingen  aange¬ 
troffen  geworden  bij  honigpis  (diabetes  mellitus) ,  bij  gebrekkige 
gelijkmaking  (dyspepsia)  en  bij  jicht  (arlhrilis)  (volgens  prout  en 
liebig). 

Het  is  vooral  de  pis ,  waarin  men  ,  in  voormelde  ziekten,  suiker  heeft  aangetroften  , 
maar  ook  in  alle  dierlijke  vloeistoffen,  het  bloed,  bet  speeksel,  het  uitbraaksel,  het  zweet,  enz. 


—  157  — 


In  den  dunnen  darm  kan  men,  na  het  gebruik  van  zetmeel-  en  suiker-koudende  stoffen, 
suiker  aantreffen. 

Het  zetmeel  wordt  door  het  alvleeschsap  langzamerhand  in  kruimelsuiker  omgezet 
(LEHMANN). 

Over  de  wijze,  hoe,  en  waaruit  de  suiker  zich  in  voorgenoemde  ziekten  vormt,  is  men 
het  nog  niet  een9, 

Berzelius  heeft  het  vermoeden  geopperd ,  dat  hij  zich  zoude  vormen  uit  eiwitaar- 
dige  stoffen. 

§  495. 

b.  Het  zuringzuur. 

Het  zuringzuur  wordt  in  de  pis  ,  vooral  onder  den  vorm  van 
zuringzure  kalk  (oxalas  calcis)  aangetroffen. 

Leiimann  vond  het  vooral  bij  stoornissen  in  het  ademhalings- 
proces  ,  in  het  herstellingstijdperk  van  zware  ziekten  ,  vooral  van 
kwaadaardige  bloedzenuwkoorts  (typhus) ,  bij  vallende  ziekte  en 
soms  bij  Engelsche  ziekte,  jicht,  witten  vloed,  hartziekten  en  in 
pis,  waarin  zich  zaad  bevondt. 

Over  de  wijze,  hoe,  en  waar  het  zuringzuur  zich  in  ziekte  vormt,  heerscht  nog  duister¬ 
nis.  Waarschijnlijk  staat  deze  vorming  met  stoornissen  in  het  ademhalings-proces  in 

verhand . 

Volgens  c.  schmidt  wordt  het  door  het  slijmvlies  van  de  pisblaas  afgezonderd. 

Bij  aanwezigheid  van  deze  stof  in  de  pis  is  tevens  steeds  de  hoeveelheid  blaasslijm 

vermeerderd. 

III.  ZIEKTEVERSCHIJNSELEN  IN  DE  AF-  EN  UITSCHEIDINGEN. 

§  494. 

Dc  af-  en  uitscheidingen  kunnen  in  het  algemeen : 

a.  Vermeerderd  (hypercrisiae)  ; 

b.  Verminderd  zijn,  of  geheel  achterwege  blijven  (hypocrisiae  s. 
acrisiae),  en 

c.  Er  kunnen  wijzigingen  of  veranderingen  ontslaan  in  den  aard 
der  af-  en  uitgescheidene  stoffen  (dys-  s.  paracrisiae) . 
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A.  DE  AFSCHEIDINGEN. 

A.  EET  SPEEKSEL. 

§  495. 

Het  speeksel  kan  : 

a.  In  eene  te  groote; 

b.  In  eene  te  geringe  hoeveelheid ,  en  * 

c.  In  eene  niet  behoorlijke  hoedanigheid  afgescheiden  worden. 

§  496. 

a.  De  vermeerderde  afscheiding  van  het  speeksel ,  de  speek¬ 
selvloed  (salivatio  ,  sialorrhoea  s.  ptyalismus)  gaat  doorgaans  (zoo 
zij  namelijk  niet  physiologisch  is  gedurende  het  kaauwen)  met  ver¬ 
anderingen  in  zamenstelling  gepaard,  en  hangt  van  eenen  eigen- 
aardigen ,  geprikkelden  toestand  der  speekselklieren  af. 

§  497. 

De  oorzaken  van  dezen  eigenaardigen ,  geprikkelden  toestand  der 
speekselklieren  ,  de  oorzaak  van  den  speekselvloed ,  kunnen  zijn  : 

a) .  Plaatselijk;  waartoe  men  kan  brengen  invloeden,  die  op 
het  slijmvlies  van  den  mond  werken  ,  b.  v.  het  doorbreken  van 
tanden  bij  kinderen,  en 

b) .  Algemeen;  van  het  bloed  en  van  het  zenuwstelsel  uitgaande. 

Tot  de  van  het  bloed  uitgaande  kan  men  brengen  :  het  in  hel 

bloed  aanwezig  zijn  van  sommige  vergiften,  als  kwik,  goud,  kelp- 
stof ,  rattekruid  ,  rood  vingerhoedskruid,  herlst-tijdelooze,  zee-ajuin, 
enz.  en  den  beet  van  dolle  honden. 

Tot  de  meer  van  het  zenuwstelsel  uitgaande  kan  men  brengen: 
vallende  ziekte,  hysterie. 

Zij  kan  soms  in  ziekte  scheiding  te  weeg  brengen. 

De  meening,  dat  de  stoffen,  welke  den  speekselvloed  kunnen  veroorzaken,  in  het 
speeksel  kunnen  terug  gevonden  worden,  is  nog  niet  van  allen  volkomen  bewezen. 
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§  498. 

b.  De  afscheiding  van  het  speeksel  wordt  verminderd  of  belet 
(asialia): 

a).  Ten  gevolge  van  verminderde  levenswerkdadigheid,  vooral  waar 
te  nemen  bij  grijsaards  en  bij  belangrijke  afscheiding  langs  andere  pun¬ 
ten  des  ligchaams,  b.  v.  bij  doorloop,  bij  pisvloed,  bij  bovenmatig  zweet. 

b.  Ten  gevolge  van  belangrijke  prikkeling  of  ontsteking  der 

speekselklieren,  terwijl:  » 

c.  De  afvloed  van  dit  vocht  naar  den  mond  op  eene  werktuig¬ 
lijke  wijze,  door  sluiting  der  speekselbuizen  kan  verhinderd  worden. 

§  499. 

c.  Het  speeksel  kan  in  eene  niet  behoorlijke  hoedanigheid  af¬ 
gescheiden  w  orden  (dyssialia) ,  en  wel : 

a) .  Door  de  bovenmatige  ontwikkeling  van  stoffen,  welke  in 
den  normalen  toestand  er  in  aanwezig  zijn. 

Zoo  vond  men  een  grooter  gehalte  koolzure  kalk  in  het  speeksel,  hetwelk,  volgens 
sommigen,  de  oorzaak  is  van  een  belangrijk  kalkaardig  beslag  op  de  tanden,  enz. 

b) .  Door  de  vermindering  of  de  gebrekkige  vorming  van  stof¬ 
fen,  welke  in  den  normalen  toestand  er  in  aanwezig  zijn. 

Zoo  ontbrak  de  speekselstof. 

c) .  Door  de  ontwikkeling  of  het  aanwezig  zijn  van  stoffen, 
welke  er  niet  in  aanwezig  moeten  zijn. 

•|  r  '  ff  *  «  e.  .  \  v*  J  ■  » 

Zoo  vond  men  in  het  speeksel  suiker  bij  honigpis  en  tering ;  zoo  verkrijgt  het 
speeksel  in  sommige  omstandigheden,  vooral  na  hartstogten  en  hevige  gemoedsaandoe¬ 
ningen  soms  vergiftigende  eigenschappen. 

B.  HET  MAAGSAP. 

«  . 

§  500. 

De  afwijkingen  in  het  maagsap  zijn  vooral  gelegen : 

a.  In  afwijkingen  in  de  hoeveelheid  van  het  vocht  zelve ,  en 

b.  In  afwijkingen  in  de  hoeveelheid  vrije  zuren ,  welke  men 
in  hetzelve  aan  treft. 
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§  501. 

De  hoeveelheid  van  het  maagsap  en  der  vrije  zuren  in  hetzelve 
kan  zijn: 

a) .  Vermeerderd,  en 

b) .  Verminderd . 

§  502. 

a).  De  vermeerdering  van  de  afscheiding  van  het  maagsap  komt 
voor  in  de  honigpis,  en  is  (volgens  albers)  oorzaak  van  eene  krach¬ 
tigere  spijsvertering. 

De  vermeerdering  van  het  vrije  zuur-gchalte  van  het  maagsap 
geeft  zich  te  kennen  door  scherpe,  zure  oprispingen  (pyrosis),  door 
eenen  zuren  smaak,  door  een  wit  beslag  op  de  tong,  door  stroef¬ 
heid  (sleêheid)  der  tanden,  door  een  brandend  gevoel  in  de  maag¬ 
streek,  door  groene,  pijnlijke,  dunne  darmontlastingen  en  door  snel 
terugkeerenden  honger. 

§  505. 

De  oorzaken  van  deze  bovenmatige  hoeveelheid  zuren  in  het  maag¬ 
sap  kunnen  zijn: 

aa.  Het  gebruik  van  vele  vette,  moeijelijk  te  verteren  stoffen; 
waardoor  waarschijnlijk  tot  de  vorming  van  vet-  en  boterzuur  aan¬ 
leiding  gegeven  wordt ; 

bb.  Het  gebruik  van  vele  suiker-  en  zetmeelhoudende  zelfstandig¬ 
heden,  waardoor  bovenmatig  veel  melkzuur  gevormd  wordt. 

cc.  Stoornissen  in  de  zenuwwerkdadigheid  van  de  hersenen  en 
van  het  zenuwknoop-stelsel  van  den  buik,  en 

dd.  Gebreken  in  de  bewerktuigde  zamenstelling  van  de  maag. 

§  504. 

De  gevolgen  van  overmaat  aan  vrije  zuren  in  de  maag  zijn  : 

aa.  Veranderingen  in  de  bewerktuigde  zamenstelling  van  de  maag, 
maagverweeking  (gaslromalacia),  vooral  bij  kinderen  voorkomende ; 
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bb.  Eene  slechte  spijsvertering,  chijm-  en  chijl-bereiding  (dys- 
pepsia),  en  ten  gevolge  hiervan: 

cc.  Gebrekkige  bloedmaking,  en 

dd.  Algemeene  vermagering. 

§  505. 

b).  Over  de  vermindering  van  de  hoeveelheid  des  maagsaps  zel- 
ven  en  der  vrije  zuren  in  hetzelve  is  weinig  bekend. 

Het  gehalte  zuren  vond  men  verminderd  bij  het  ziekelijk  her- 
kaauwen  en  na  het  gebruik  van  loogen. 

In  enkele  gevallen  was  het  opgebraakte  loogzoutig  (volgens 
golding-bird). 

G>  DE  GAL.  * 

§  506. 

De  afwijkingen,  welke  in  ziekten  in  de  gal  waargenomen  kun¬ 
nen  worden,  hebben  betrekking: 

a) .  Tot  de  hoeveelheid  der  afgescheidene  gal,  en 

b) .  Tot  hare  samenstelling . 

Doorgaans  gaan  beide  soorten  van  afwijkingen  te  zamen  gepaard. 

§  507. 

a).  Met  betrekking  tot  de  hoeveelheid  kan  de  afscheiding  zijn: 
aa.  Vermeerderd  (polycholia),  en 

bb.  Verminderd  (oligocholia),  of  geheel  ontbreken  (acholia). 

§  508. 

aa.  De  bovenmatige  vermeerdering  van  de  gal-af scheiding  ken¬ 
merkt  zich  door  eenen  bitteren  smaak,  door  een  geel  beslag  op  de 
tong,  door  misselijkheid,  door  braking  van  gal  en  door  gal-aardigen 
stoelgang,  door  spanning  in  de  maag  en  in  de  regter  onderrib-slreek, 
door  gele  kleuring  van  de  huid,  moeijelijke  ademhaling,  hoofdpijn  , 

•  Japeloosheid. 
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l)b,  De  vermindering  in  de  afscheiding  van  de  gal  of  de  ge¬ 
heel  onderdrukte  af-  en  uitscheiding  van  dezelve  kan  veroorzaakt 
worden: 

aa).  Door  ziekten  van  de  lever  en  van  de  galwegen,  b.v.  ver- 
naauwing,  sluiting.  De  grondstoffen  van  de  gal  blijven  dan  in  het 
bloed  terug  ,  -en 

bb).  Door  werktuigelijke  beletselen ,  waardoor  de  afvloed  van 
de  gal  naar  den  twaalfvingerigen  darm  verhinderd  wordt. 

In  dit  geval  wordt  de  gal  wel  af- ,  doch  niet  uil  gescheiden,  en 
worden  waarschijnlijk  sommige  galsloffen  uit  de  galvoerende  vaten 

wederom  opgeslorpt  en  in  het  bloed  teruggevoerd. 

•  •  .ia»  aa  .o 

§  510. 

De  verminderde  of  geheel  onderdrukte  af-  en  uitscheiding  van 
gal  heefl  ten  gevolge :  geelzucht  (iclerus),  slechte  chijUbereiding, 
traagheid  in  de  darm-ontlasling,  traagheid  van  den  bloedsomloop , 
zich  kenmerkende  door  traagheid  en  zeldzaamheid  van  den  pols 
in  sommige  gevallen  van  geelzucht. 

§  511. 

b).  Be  zamenstelling  van  de  gal  is  ,  .wanneer  de  hoeveelheid 
van  dit  vocht  gewijzigd  is,  meestal  ook  gewijzigd. 

Zoo  zag  men,  bij  overmaat  van  gal  de  hoeveelheid  biiine  ver¬ 
meerderd;  zoo  was  de  hoeveelheid  galvet  (cholestearine)  soms  ver¬ 
meerderd  en  gaf  dan  aanleiding  tot  de  vorming  van  galsteenen;  zoo 
vond  men  een  grooter  gehalte  zouten  in  de  gal,  ten  gevolge  waar¬ 
van  galsteenen,  uit  phosphorzure  en  koolzure  kalk  en  soda  bestaande, 
aangetroffen  werden;  zoo  vond  men  bij  volslagen  gemis  aan  gal 
in  de  galblaas,  in  plaats  van  dit  vocht,  eene  vloeistof,  wraarin  zich 
eiwit  bevond,  maar  welke  overigens  alle  overige  bestanddeelen  van 
de  gal  miste. 
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D.  HET  ALVLEESCIISAT. 


§  512. 

Omtrent  de  veranderingen,  welke  liet  alvleesclisap  in  ziekte  on¬ 
dergaat,  is  nog  nagenoeg  niets  met  zekerheid  bekend. 

Men  heeft  echter  bij  ziekten  van  de  alvleeschklier  belangrijke 
stoornissen  in  de  voeding  van  het  ligchaam  zien  ontstaan,  gewis 
ten  gevolge  eener  niet  behoorlijke  chijl-vorming ,  veroorzaakt  door 
de  ziekelijke  gesteldheid  van  dit  vocht. 

E.  HET  SLIJM. 

§  515. 

Het  slijm  wordt: 

a) .  In  eene  meerdere  (hyperblennia,  s.  blennorrhoea) ; 

b) .  In  eene  mindere  hoeveelheid  (hypo  s.  ablennia),  en 

c) .  Niet  naar  hehooren  zamengesleld ,  in  ziekten  afgescheiden 
(dysblennia). 


§  514. 


a) .  De  vermeerderde  slijm-afscheiding,  de  slijmvloed. 

Eene  matig  verhoogde  prikkeling  der  slijmvliezen  vermeerdert 
de  slijm-afscheiding  en  verandert  het  slijm,  hetwelk  rijker  aan  ei¬ 
wit  wordt,  den  eigenaardigen  vorm  zijner  cellen  verliest,  en  een  ei¬ 
genaardig  uitwendig  voorkomen  en  smaak  verkrijgt. 

Eene  lang  aanhoudende,  ziekelijk  vermeerderde  slijm-afscheiding 
ondermijnt  het  ligchaam  en  brengt,  wegens  bet  groote  gehalte  eiwit, 
hetwelk  on  verbruikt  het  ligchaam  verlaat,  uitputting  te  weeg. 

§  515. 

b) .  De  verminderde  slijm-afscheiding. 

De  afscheiding  van  het  slijm  wordt  verminderd  door  belangrijke 
verhoogde  prikkeling,  door  ontsteking  en  door  zenuwachlige  prik¬ 
keling  der  slijmvliezen. 
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Deze  vermindering  veroorzaakt  een  onaangenaam  gevoel  van 
droogte  en  van  spanning,  en  heeft  daar,  waar  vaste  stoffen  moeten 
verwijderd  worden,  eene  hardnekkige  terughouding  dezer  ten  gevolge. 

§  516. 

c).  De  zamenstelling  van  het  slijm  kan  in  ziekte  gewijzigd  zijn,  waar¬ 
door  hetzelve  zich  in  physische  eigenschappen  ook  verschillend  voordoet. 

Hetzelve  kan  alzoo  bevatten: 

aa.  Te  veel  eiwit ,  vooral  bij  die  ziekelijke  menging  van  het 
bloed  (dyscrasia),  waarin  overmaat  van  eiwit  bestaat; 

bb.  Meer  vet ,  in  de  schede  van  de  vrouw,  aan  de  voorhuid  en 
het  roedehoofd  van  den  man; 

cc.  Te  veel  water ,  vooral  in  het  begin  van  zinkingaardige  aan¬ 
doeningen; 

dd.  Meer  zouten ,  vooral  phosphorzure ,  bij  zinkingaardige  aan¬ 
doeningen; 

ee.  Vezelstof ,  bij  ontsteking ; 

ff.  Verschillende  cellen ,  en  wel: 
aa).  Epithelium-cellen; 
bb).  Ettercellen; 
cc).  Knobbelcellen; 
dd).  Bloedcellen; 

ee).  Zwarte  kleurslof-(pigmenl)  cellen,  vooral  bij  teringach- 
ligen. 

gg.  Veerkrachtige  vezelen ,  in  de  knobbelaardige  ontaarding  van 
de  longen. 

hh.  Lucht ,  vooral  in  bet  longen-slijm; 
ii.  Suiker ,  bij  aan  honigpis  en  aan  knobbeltering  lijdenden; 

kk.  Galkleurstof,  in  leverziekten; 

11.  Zwarte  kleurstof \  (hoofdzakelijk  ingeademde  kool)  vooral 
in  het  longen-slijm,  dat  des  morgens  wordt  opgeworpen; 

mm.  Wormen  ,  vooral  de  priemstaart-worm  (oxyuris  vermicularis) ; 

nn.  Zoogenaamde  zaaddraadjes  of  diertjes ,  en  nog  andere  stoffen, 
naarde  verschillende  werktuigen,  waaruit  het  slijm  le  voorschijn  komt- 


—  165 


§  517. 

Ten  gevolge  dezer  bijmengselen  verkrijgt  het  slijm  ook  verschil¬ 
lende  physische  eigenschappen. 

Het  kan  alzoo  zijn: 
aa.  Dun-vloeibaar ,  ineen vloeijende  ; 
bb.  DiJc-vloeibaar  ,  min  of  meer  taai ?  draderig; 
cc.  Vast ,  afgezonderd  blijvende; 
dd.  Doorschijnend  ,  glazig  ; 
ee.  Ondoorschijnend ,  en  wel: 
aa).  wit,  gedachtig  wit; 
bb).  geel; 

cc),  graauw,  zwarlachtig; 
dd).  rood,  bloedkleurig ; 
ee).  groenachtig, 
ff.  Schuimend; 
gg.  Vlokkig  ; 
hh.  Smakeloos; 
ii.  Flaauw  zoet; 
kk.  Ziltig ,  en 

11.  Scherp ,  bij  kwaadsappigen. 

F.  DE  TRANEN. 

§  518. 

De  Iraan-afscheiding  kan  zijn  • 

a) .  Vermeerderd ,  (dacryorrhoea)  ; 

b) .  Verminderd ,  (adacryosis) ,  en 

c) .  De  tranen  kunnen  eene  verandering  in  zmnenslelling  onder¬ 
gaan  hebben  (dysdacryosis). 

§  519. 

a).  De  traan-afscheiding  is  vermeerderd ,  er  bestaat  tranenvloed, 
bij  de  meeste  toestanden  van  verhoogde  prikkeling  van  het  oog  of 
van  de  traanklier. 
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De  tranen  vloeijen  dan  dikwijls  over  de  randen  der  oogleden 
(epiphora),  zoo  zij,  naarmate  zij  worden  afgescheiden,  niet  door 
de  traanstippen  kunnen  opgenomen  worden  of  zoo  ten  gevolge  van 
vernaauwing  of  van  volkomene  sluiting  der  traan-opslorpende  of 
afvoerende  wegen  de  afvloed  naar  den  neus  belet  is. 

§  520. 

b) .  De  verminderde  traan-afscheiding  wordt  soms  waargeno¬ 
men  bij  stoornis  in  den  omloop  des  bloeds  in  den  buik,  bij  ont- 
aardingen  van  de  maag  en  ingewanden,  bij  braakloop  en  bij  ge¬ 
breken  in  de  bewerktuigde  zamenstelling  dér  traanbuizen  en  van 

de  traanklier  zelve. 

§  521. 

c) .  Over  de  veranderingen  der  tranen  in  zamenstelling  is  nog 

slechts  weinig  met  zekerheid  bekend. 

Het  traanvocht  bezit  echter  in  sommige  ziekten  zoodanige  prik- 
kelende  eigenschappen,  dal  het  den  omtrek  der  oogleden  en  de 
wangen  ontvelt  en  ontsteekt ;  welke  ongewone  eigenschap  gewis 
aan  eene  verandering  in  zamenstelling,  welligt  aan  een  grooter  ge¬ 
halte  zouten  moet  toegeschreven  worden. 

B.  ZIEKTE-VERSCHI JNSELEN  IN  DE  UITSCHEIDINGEN. 

A.  DE  PIS. 

§  522. 

De  pis  kan  afgescheiden  worden: 

a.  In  eene  bovenmatige  hoeveelheid  (hyperuresis). 

b.  In  eene  te  geringe  hoeveelheid  of  in  het  geheel  niet  (anu- 

resis)  ,  en 

c.  De  zamenstelling  van  de  pis  Ican  ziekelijk  veranderd  zijn 
(dysuresis) . 
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§  525. 

Alvorens  uit  de  pis  gevolgtrekkingen  te  maken  tot  liet  bestaan 
van  ziekte-toestanden,  heeft  men  acht  te  geven,  dat  de  hoeveelheid 
der  normaal  geloosde  pis  zeer  verschilt : 

a.  Naar  de  hoeveelheid  der  genuttigde  dranken  ; 

b.  Naar  de  meerdere  of  mindere  werkdadigheid  der  overige  uit¬ 
en  afscheidende  werktuigen; 

c.  Naar  de  verschillende  tijden  van  den  dag,  en 

d.  Naar  de  jaargetijden  en  de  landstreek. 

§  524.. 

De  ziekte-verschijnselen  in  de  pis  ontstaan  : 

a.  Door  afwijkingen  in  zamenstelling,  en  wel  : 

a) .  Door  afwijkingen  in  de  stojfen ,  welke  in  de  zamen¬ 

stelling  van  de  normale  pis  treden ,  en 

b) .  Door  de  aanwezigheid  van  stoffen  in  de  pis ,  welke  er 

niet  normaal  in  voorkomen ,  en 

b.  Door  afwijkingen  in  het  uitwendige  voorkomen. 

A.  AFWIJKINGEN  IN  ZAMENSTELLING. 

„/•  -  '  '  j  f  ■  ,  , ;<  /  •  >  it  ■ 

A.  AFWIJKINGEN  IN  DE  STOFFEN,  WELKE  IN  DE  ZAMENSTELLING 
VAN  DE  NORMALE  PIS  TREDEN. 

|  j  ,  §  525. 

f 

a.  De  hoeveelheid  water  in  de  pis  kan  zijn: 

a) .  Vermeerderd,  en 

b) .  Verminderd. 

§  526. 

a).  Men  treft  cenc  vermeerderde  hoeveelheid  water  in  de 
pis  aan: 

aa.  Na  bovenmatig  drinken; 

bb.  Des  winters  ,  bij  onderdrukking  of  vermindering  def 
huiduitwaseming ; 
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cc.  In  zenuwziekten,  b.v.  bij  hysterie,  kramp,  in  Let  eer¬ 
ste  tijdperk  van  koorts ; 

dd.  In  de  honigpis,  wanneer  met  het  water  ook  meer 
vaste  bestanddeelen  weggevoerd  worden ,  en 
ee.  Bij  het  naderen  van  den  dood. 

§  527. 

b).  Het  water  is  in  de  pis  verminderd: 
aa.  Bij  gebrek  aan  dranken  ; 

bb.  Des  zomers,  bij  bovenmatig  zweet,  of  bij  andere  zie¬ 
kelijke,  bovenmatige  af-  en  uitscheidingen,  als  speeksel¬ 
vloed ,  waterzucht,  doorloop,  braakloop; 
cc.  In  ziekten  met  gebrek  aan  bloed  of  na  belangrijk  bloedverlies; 
dd.  Bij  ontsteking,  verettering  of  verlamming  der  nieren,  en 
ee.  Wanneer  de  pis  langen  tijd  in  de  pisblaas  vertoefd  heeft. 

§  528. 

b.  De  pisstof  kan  in  de  pis: 

a) .  Vermeerderd ,  of 

b) .  Verminderd  zijn. 

Deze  vermeerdering  en  vermindering  is  volstrekt  of  belrekkelijk, 
naarmate  de  hoeveelheid  water  vermeerderd  of  verminderd  is. 

§  529. 

a).  De  hoeveelheid  pisstof  is  doorgaans  vermeerderd  in  die 
ziekten,  welke  zich  door  eene  overmaat  van  vezelstof  en  bloedkoek 
in  het  bloed  kenmerken. 

Zij  geeft  zich  te  kennen  (volgens  prout): 

aa.  Door  een  grooter  soortelijk  gewigt  (1,055  — 1,087); 
bb.  Door  eene  geelachtig  groene  of  bruine  kleur; 
cc.  Door  eene  in  den  beginne  zure,  later  loogzoutachtigc 
terugwerking; 

%  dd.  Door  een  wolkje  (nubecula  s.  enaeorema),  en 

ee.  Door  den  sterken  aandrang,  waarmede  zij  geloosd  wordt. 


I 
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Eene  hevige  ligchaams-inspanning  vermeerdert  de  hoeveelheid  pisstof  van  de  pis. 
lehmann  vond  door  deze  oorzaak  de  hoeveelheid  4 ,  en  andermaal  5,4  wigtjes  in 
de  24  uren  vermeerderd. 

Bij  eenen  uitsluitend  dierlijken  kost  wordt  de  hoeveelheid  pisstof  in  de  pis  zeer  vermeerderd. 


§  550. 

b).  De  hoeveelheid  pisstof  is  verminderd  in  die  ziekten,  waarin 
de  hoeveelheid  van  de  vezelstof  en  den  bloedkoek  des  bloeds  ver¬ 
minderd  is. 

Deze  vermindering  kenmerkt  zich: 

aa.  Door  een  minder  soortelijk  gewigt  (1,002 — 1,008),  en 
bb.  Door  de  water-heldere  kleur  van  de  pis. 

Zij  wordt  ook  waargenomen  bij  voeding  met  stikstoflooze  stoffen,  hij  honigpis  en  na  de 
doorsnijding  van  de  nierzenuwen  (volgens  J.  mulles  en  rïPEits). 

LEHMANN  beschouwt  de  vermindering  van  de  pisstof  in  ziekten  als  veroorzaakt,  niet  door 
de  ziekte,  maar  door  de  onthouding  van  voedsels. 

§  551. 

c.  Hetpiszuur  (acidum uricum),  een  bestendig  bestanddeel  van 
de  pis,  komt  daarin  echter  slechts  bij  uitzondering  in  den  vrijen 
toestand,  wanneer  zij  versch  is,  voor,  maar  meestal  aan  ammonia, 
soda  en  kalk  gebonden. 

Het  wordt  meestal  later  vrij  uit  de  piszure  soda,  wanneer  de 
pis  eenigen  tijd  aan  de  dampkringslucht  is  blootgesteld  geweest 
(volgens  J.  scherer). 

Terstond  na  de  lozing  vond  lehmann  vrij  piszuur  in  de  pis  bij  nei¬ 
ging  tot  pissteenvorming,  of  wanneer  er  reeds  pisgruis  aanwezig  was. 

De  afwijkingen  in  dit  bestanddeel  van  de  pis  hebben  vooral  be¬ 
trekking  lot  vermeerdering  in  hoeveelheid,  terwijl  aangaande  de  ver¬ 
mindering  van  het  piszuur  in  de  pis  slechts  zeer  weinig  bekend  is. 

§  552. 

De  pis,  waarin  de  piszure  zouten  vermeerderd  zijn,  kenmerkt 
zich  vooral: 
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a) .  Door  eene  donker  gele,  of  roodachtige  kleur; 

b) .  Door  een  grooter  soortelijk  gewigt; 

c) .  Door  kort  na  het  lozen  troebel  of  bewolkt  te  worden,  en 

d) .  Door  later  een  overvloedig,  witachtig,  rood-bruin  of  rood¬ 
kleurig,  legelaardig  bezinksel  te  laten  vallen. 

De  kleuring  wordt  vooral  te  weeg  gebragt  door  de  kleurstoffen  van  de  pis. 

Uit  de  hoeveelheid  van  het  bezinksel  kan  men  echter  geene  gevolgtrekkingen  maken 
tot  de  hoeveelheid  van  de  in  de  pis  aanwezige  piszure  zouten,  daar  zij  in  de  pis  opge¬ 
lost  kunnen  blijven  (lehmann,  becquerel) 

•Cf  *  i !./  >>  f  1 4  1 1 

§  555. 

De  vermeerdering  van  piszuur,  van  piszure  zouten  komt  vooral 
voor. 

a) .  Bij  het  rijkelijk  gebruik  van  vleesch-voedsels  ; 

b) .  Bij  stoornissen  in  de  spijsvertering; 

c) .  Bij  eene  koude  en  vochtige  weersgesteldheid; 

d) .  Na  het  gebruik  van  zwaren  wijn  of  vooral  punsch; 

e) .  In  ontstekingen  en  ontslekingaardige  ziekten; 

f) .  In  koortsen ,  vooral  in  tusschenpoozende; 

g) .  Bij  stoornissen  in  het  ademhalings-proces  en  in  den  bloeds¬ 
omloop  ,  gepaard  gaande  met  ziekten  van  het  hart  en  de  lever 
(korrelachtige  ontaarding),  en 

h) .  Bij  gebrek  aan  beweging,  vooral  bij  gevangenen. 

Het  bezinksel,  hetwelk  zich  vooral  in  koortsen,  koortsige  ziekten  enz.  uit  de  zure 
pis  vormt ,  werd  vroeger  voor  vormloos  piszuur,  later  voor  piszure  ammoniac  (uras 
ammoniae)  gehouden. 

Lehmann  en  heintz  hebben  echter  gevonden,  dat  het  uit  piszure  soda  bestaat,  en  slechts 
uit  zeer  geringe  hoeveelheden  piszure  kalk  en  ammoniac. 

§  554. 

De  vermindering  van  piszuur,  van  piszure  zouten  wordt  slechts 
weinig  door  eene  uitsluitend  plantaardige  voedingswijze  bevorderd. 

Volgens  fourcroy  is  de  pis  des  winters  rijker  aan  piszuur  dan 
des  zomers.  Na  belangrijk  zweet  vond  marget  minder  piszuur. 
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Men  schrijft  aan  de  vermindering  van  dit  zuur,  onder  deze  om¬ 
standigheden,  liet  zeldzame  voorkomen  van  pissteenen  in  de  verzengde 
luchtstreek  toe. 


d.  Het  paarden- piszuu  r  (acidum  hippuricum)  werd  door 
lehmann  in  eenc  overgroole  hoeveelheid  aangelroffen  in  zure  pis , 
na  koortsaanvallen  geloosd  ,  door  pettenkofer  in  de  pis  van  een 
aan  St.  Vyls-dans  leidend  meisje.  Het  is  in  eene  grootere  hoeveel¬ 
heid  dan  in  normale  pis  aangelroffen  in  de  honigpis  en  in  de  pis 
van  eenen  dronkaard,  die.  aan  eene  korrelige  ontaarding  van  de 
lever  leed  (birü). 

§  556. 

e.  Het  melkzuur  (acid.  lacticum).  De  aanwezigheid  van 
melkzuur  en  van  melkzure  zouten  in  de  pis  wordt  nog  door  som¬ 
migen  aangenomen,  door  anderen  ontkend. 

Yol  gens  hen,  die  deszelfs  aanwezigheid  aannemen,  kan  het: 

a) .  Vermeerderd  zijn  bij  stoornissen  in  de  ademhalingswerklui- 
gen,  in  de  meeste  koortsige  ziekten,  in  die  ziekten,  waarin  zich 
zuringzure  kalk  in  de  pis  bevindt,  bij  Engelsche  ziekte,  en 

b) .  Verminderd  zijn;  omtrent  welke  vermindering  evenwel  nog 
weinig  bekend  is. 

§  557. 

f.  De  zouten  van  de  pis. 

Onder  de  zouten,  die  in  de  pis  normaal  voorkomen  en  in  ziekten 
veranderingen  ondergaan,  dient  gewag  gemaakt  te  worden  van  zwa¬ 
velzure  phosphorus,  soda,  potassa  en  ammonia,  terwijl  ook  plios- 
phorzure  kalk  en  phosphorzure  ammoniac-magnesia  er,  ofschoon 
in  geringe  hoeveelheid,  in  voorkomen. 

In  vele  ziekten  vormen  deze  zouten  nederplofsels  en  kristallen, 
die  aan  de  wanden  van  het  glas,  waarin  de  pis  wordt  opgevan¬ 
gen,  zich  nederzetten. 
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Men  heeft  ook  soms  vrij  groote  hoeveelheden  chloor-ammonium 
(chloruretum  ammonii)  in  de  pis  aangetroffen ,  vooral  zoo  er  zich 
veel  eller  en  slijm  in  bevond ;  wijders  nog,  in  het  pisgruis  eene 
vermeerdering  of  vermindering  van  vloeispaathzure  kalk  (Haas  calcis) 
en  kiezelzuur  (acidum  silicicum). 

Deze  veranderingen  zijn  echter  nog  slechts  zeer  weinig  bekend. 

§  538. 

g.  Het  slijm  (mueus). 

Het  slijm,  hetwelk  steeds  in  de  pis  aanwezig  is  ondergaat  in 
ziekten  velerhande  veranderingen,  en  kan  zijn: 

a) .  Vermeerderd, 

Het  vormt  dan  een  zoogenaamd  wolkje  in  de  pis  (enaeorema) 
s.  nubecula),  of  een  ligt  beweegbaar,  soms  half  doorschijnend  be¬ 
zinksel  (sedimentnm  mucosum). 

b) .  Verminderd. 

In  de  suikerhoudende  pis  heeft  men  de  hoeveelheid  slijm  door¬ 
gaans  zeer  gering  gevonden,  en 

c) .  In  hoedanigheid  veranderd ,  taai,  draderig,  welke  ziekelijke 
toestand  van  het  slijm  vooral  voorkomt  bij  verouderde  zinkingaar- 
dige  aandoening  van  de  pisblaas  (catarrhus  vesicae  chronicus). 

B.  AFWIJKINGEN  IN  DE  PIS  DOOR  DE  AANWEZIGHEID  VAN  STOEFEN, 
WELKE  ER  NIET  NORMAAL  IN  VOORKOMEN. 

A.  BEWERKTUIGDE  STOFFEN. 

§  559. 

De  bewerktuigde  stoffen,  welke  slechts  in  ziekte  in  de  pis  voor¬ 
komen  zijn: 

a.  Suiker; 

b.  Eiwit; 

c.  Vezelstof ; 

d.  Bloed; 

e.  Etter; 
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f»  Het  voorstanderklier-vochl; 

g.  Zaad; 

h.  Maden  of  wormen; 

i.  Bestanddeelen  van  de  gal; 

k.  Bestanddeelen  van  de  bewerktuiging  der  nieren, 

§  540. 

a.  Suiker  komt  vooral  voor  in  de  pis  bij  honigpis,  slechts 
zelden  wordt  zij  in  andere  ziekten  waargenomen,  prout  vond  sui¬ 
ker  in  de  pis  van  aan  gestoorde  spijsvertering  lijdenden,  budge  bij 
stoornissen  in  den  omloop  des  bloeds  in  den  buik,  lehmann  bij  on¬ 
derdrukte  melk-afzondering  bij  eene  kraamvrouw. 

Pis,  waarin  suiker  in  groote  hoeveelheden  voorkomt,  is  in  den 
beginne  helder  geel,  van  een  grooter  soortelijk  gewigt  (1,02 — 
1,055),  heeft  eenen  zoeten  reuk  en  wordt  na  eenigen  lijd  melk- 
aardig  troebel. 

Uilgedampt  zijnde,  verkrijgt  men  eene  zoet  smakende  siroop,  waar¬ 
uit  niet  kristalliseerbare  suiker  kan  verkregen  worden. 

§  541. 

b.  Eiwit  wordtin  de  zoogenaamde  bright’^c/^  nieren-ziekte  dik¬ 
wijls  in  zeer  groote  hoeveelheden  aangetroffen,  maar  ook  in  alle 
overige  ziekten  der  nieren  en  in  zeer  vele  andere,  snelle  en  slepende 
ziekten,  die  niet  met ‘eene  aandoening  der  nieren  gepaard  gaan,  in 
deze  echter  slechts  voor  eenen  korten  tijd,  onder  anderen,  bij  ont¬ 
steking  der  borslingewanden,  gewrichts-rheumatismus,  slepende  le¬ 
verziekten,  knobbelziekte  der  longen,  vooral  korten  tijd  voor  den 
dood. 

De  aanwezigheid  van  eiwit  schijnt  in  deze  laatste  ziekten  ver¬ 
oorzaakt  te  worden  door  de  ziekelijke  menging  des  bloeds. 

Bij  hevige  zinkingaardige  aandoeningen  van  de  pisblaas  (catar- 
rhus  vesicae)  bevindt  zich  onder  het  slijm  steeds  eene  zekere  hoe¬ 
veelheid  eiwit. 

Pis,  waarin  eiwit  zich  bevindt,  is  nu  eens  roodachtig,  dan  wederom 


—  174 


■; 

geel,  schuimt  sterk  en  wordt  reeds  bij  het  lozen,  ot  spoedig 
daarna,  troebel. 

Door  verhoogden  warmte-graad  ziet  men  er  vlokjes  van  gestold 
eiwit  in  ontstaan,  ook  door  bijvoeging  van  salpeter-  en  azijnzuur, 
welke  vlokjes  zich  in  overmaat  van  zuur  niet  oplossen. 

§  542. 

c.  Wanneer  vezelstof  in  de  pis  aanwezig  is,  dan  geeft  zij  aan 
haar  eene  witte  melkkleur,  maakt  haar  ondoorschijnend  en  \cioor- 
zaakt  een  stremsel. 

Soms  stremt  zij  reeds  in  de  blaas  en  veroorzaakt  grootc  bezwa¬ 
ren  bij  de  lozing. 

Deze  bijmenging  komt  vooral  in  de  keerkrings-ge  westen  voor 
(volgens  RAiJER,  THOMAS  en  anderen). 

§  545. 

d.  Bloed  kan  in  de  pis  aanwezig  zijn,  hetzij  gelijkmatig  in  haar 
verdeeld,  hetzij  als  bloedklonters,  en  deelt  aan  haar  zijne  eigene 
kleur  mede. 

Men  herkent  het  best  de  aanwezigheid  van  bloed  in  de  pis  door 

. 

middel  van  het  microscoop. 

§  544. 

Het  bloed  kan  in  de  pis  geraken: 

a) .  Door  eene  ziekelijke  uitstorting  in  de  nieren  (haematuria 
renalis) ; 

b) .  Door  eene  ziekelijke  uitstorting  uit  de  bloedvaten  van  de 
pisleiders  en  van  de  blaas  (haematuria  vesicalis),  en 

c) .  Door  uitstorting  langs  den  pisweg  (haematuria  urethralis). 

§  545. 

e.  Etter  wordt  dikwijls  in  de  pis,  zelfs  in  grootc  hoeveelheden, 
mangelrollen. 

Hij  vormt  daarin  een  laagvormig,  wil-klcurig  ol  geel  bezinksel, 
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waarin  ellercellen,  vervormde  eltercellen,  epithelium-  en  slijmcellen 
ie  zien  zijn. 

Dergelijke  pis  bevat  veel  eiwit  en  vet,  gaat  spoedig  in  ontbin¬ 
ding  over  en  riekt  dan  zeer  euvel  door  de  ontwikkeling  van  ammonia. 

De  etter  kan  als  zoodanig  in  de  pis-afsekeielende  en  leidende  werktuigen  gevormd 
worden,  als  gevolg  van  ontsteking  in  voornoemde  deelen. 

Hij  kan  echter  ook  in  afgelegene  punten  gevormd,  omgezet ,  opgeslorpt  en  langs  de 
piswegen  wederom  uitgescheiden  worden. 

§  546. 

f.  Het  vocht  van  de  voorstander  klier  komt,  na  vooraf¬ 
gegane  oprigtingen  der  roede  en  prikkeling  van  dit  deel,  alsmede 
bij  gebreken  in  de  bewerktuigde  zamenstelling  van  de  klier  zelve, 
in  de  pis  voor. 

§  547. 

g.  Zaad,  z aa dd  i  e  r  t j e s  of  za  a d  d r  a a d j e s  worden  bij  vele 
menschen  in  de  pis  aangetroffen,  vooral  in  de  morgenpis,  en  zijn  ge¬ 
durende  de  lozing  uit  den  pisweg,  waarin  zij  door  nachlelijken 
afvloed  van  zaad  terug  gebleven  waren,  medegevoerd  geworden. 

Het  zaad  kan  insgelijks  bij  sterk  persen,  wanneer  de  drekstoffen 
zeer  hard  zijn  op  eene  werktuigelijke  wijze  uit  de  zaadblaasjes  ge¬ 
perst  en  onder  de  pis  gemengd  worden. 

Buiige  en  "Wolff  hebben  waargenomen,  dat  de  pis,  b>j  lijders,  welke  aan  kwaadaar¬ 
dige  bloed- zenuwkoorts  (typhus)  lijden,  eene  groote  hoeveelheid  zaaddraden  bevat. 

§  548. 

h.  Maden,  wormen  of  andere  dieren. 

De  dieren,  welke  wel  eens  in  de  pis  van  den  mensch  gevonden 
zijn,  komen  er  doorgaans  van  builen,  of  toevalligerwijze  in ,  of  wel 
ontwikkelen  zich  in  de  pis-afscheidende  en  leidende  deelen. 

Tot  de  eersten  moet  vooral  gebragt  worden  de  aarsmade  (oxy- 
uris  vermicularis),  die  vooral  bij  jonge  meisjes,  uit  den  aars  tre¬ 
dende,  in  de  uitwendige  leeldeelen  dringt  en  met  den  pisslroom 
kan  medegevoerd  worden. 
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Tot  de  laatsten  brengt  men: 

a) .  De  reusachtige  'paalworm  (strongylus  gigas)  in  de  nieren; 

b) .  De  stekelige  ringworm  (dactyleus  aculeatus)  in  de  pisblaas 
(volgens  curling). 

c) .  Polyoplera  vesicae ,  in  de  pisblaas  (volgens  rognetta). 

d) .  Eene  soort  van  ptinus  in  den  pisweg,  en 

e) .  Afgietseldiertjes  (infusoria)  ,  vooral  in  de  pis  van  aan  kwaad¬ 
aardige  bloed-zenuwkoorls  (lyphus)  lijdenden  (budge). 

§  549. 

ï.  Onder  de  bestan dd eelen  van  de  gal  is  het  vooral  de 
kleurstof  en  bet  galvet,  welke  in  de  pis  zijn  aangelroffen  geworden. 
De  kleurstof  deelt  aan  de  pis  eene  roode  of  kaneelbruine,  donkere 
kleur  mede,  welke,  wanneer  de  pis  eenigen  tijd  gestaan  heeft  en 
zuur  wordt,  donker  groen  wordt  (scherer). 

Men  kan  de  aanwezigheid  van  deze  kleurstof  in  de  pis  aanloo- 
nen  door  de  bijvoeging  van  salpeterzuur,  in  welk  geval  er  zich 
eerst  een  licht,  later  een  donkerblaauw  bezinksel  in  de  pis  vormt. 

Het  galvet  (cholestearine)  kan  onder  het  microscoop  aan  zijne 
ruitvormige  kristallen  herkend  worden. 

§  550. 

k.  Bestand deele n  van  de  bewerktuiging  der  nieren. 

Met  het  microscoop  hebben  simon  en  donné  in  de  pis  van  aan 
de  zoogenaamde  brigut’sc/m?  nierenziekte  lijdenden,  ronde  vezels,  die 
de  dikte  der  piskanaaltjes  bezitten,  gevonden. 

Men  heeft  ze  voor  uilgestootene  nierkanaaltjes  (ferrein’sc/i£  en 
BELLiNl’sc/ie)  aangezien.  Het  is  echter  waarschijnlijk  slechts  de 
kokerachlige  inhoud  dezer  buisjes  terwijl  men  door  het  verlies  van 
dezen  inhoud  den  onmiddellijken  overgang  van  eiwit  van  uit  het  bloed 
in  de  pis  gemakkelijk  zou  kunnen  verklaren. 
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B.  OXYDEN,  ZCREN,  ENZ. 

§  550." 

De  oxyden,  zuren  en’ andere  sloffen,  welke  in  zieklen  in  de  pis 
zijn  aangelroffen  geworden  ,  zijn  : 

a.  Blaas-oxyde  (cystine ,  of  cyslic-oxyde); 

b.  Pis-oxyde  (xanlhiek-  of  xanthoxyde,  xanlhine); 

c.  Zuringzuw  (acidum  oxalicum) ; 

d.  Koolzuur  (acidum  carbonicum),  en 

e.  Toevallig  gebruikte  vergiften . 

§  551. 

a.  Het  blaas-oxyde  ,  het  eerst  door  wollaston  in  enkele  pis¬ 
steenen  ontdekt,  is  geelachtig  groen,  glinsterende. 

De  pis,  waarin  blaas-oxyde  voorkomt,  heeft  eene  groenachlig 
gele  kleur,  eenen  eigendommelijken  reuk  en  een  olieachtig  voor- 
komen. 

Wanneer  het  in  de  pis  aanwezig  is,  is  de  pisstof  en  het  piszuur 
verminderd. 

Het  komt  vooral  voor  bij  jonge  voorwerpen.  De  ziekle-toeslan- 
den ,  welke  met  de  aanwezigheid  van  deze  slof  in  de  pis  in  ver¬ 
band  staan ,  zijn  niet  met  juistheid  bekend. 

§  552. 

b.  Pis-oxyde  is  eens  door  marcet  en  later  door  stromeyer  in 
eenen  pissteen  gevonden. 

Het  is  weinig  bekend  en  wordt  door  berzelius  pissig-zuur  (aci¬ 
dum  urosum)  genaamd- 


c.  Het  zuringzuur  is  slechts  zelden  vrij,  en  dan  nog  steeds  in 
eene  geringe  hoeveelheid  in  de  pis  van  den  mensch  aangelroffen* 
Pis  waarin  het  aanwezig  was,  was  helder,  cilroenkleurig  of  groen. 
Meermalen  echter  vond  men  het  met  kalk  verbonden  als  een 

12 
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vormloos,  grijsbruin  nederplofsel  of  onder  den  vorm  van  kristal¬ 
len  (octaëders). 

Dit  zout  vormt  ligt  moerbeziënaardige  pissleenen. 

Stoornissen  in  de  spijsvertering  en  in  de  verrigting  van  de  huid 
vergezelden  dikwijls  de  aanwezigheid  van  dit  zout  in  de  pis. 

•  Volgens  prout  zijn  neèrdrukkende  gemoedsaandoeningen ,  voc- 
dinr'  met  veel  suiker  en  zetmeelhoudende  zelfstandigheden  en  het 
verblijf  in  ecne  ongezonde  lucht  de  voornaamste  aanleidende  oor¬ 
zaken  tot  de  vorming  van  deze  slof. 

§  554. 

d.  Het  koolzuur  komt  in  de  pis  zelden  vrij  (prout),  meermalen 
aan  loogen  gebonden  voor. 

Men  herkent  zijne  tegenwoordigheid  aan  het  ophruisen ,  zoo 
eenig  zuur  bij  de  pis  gevoegd  wordt. 

Koolzure  zouten,  vooral  koolzure  kalk  (carbonas  calcis),  vormen 
pissteenen. 

§  555. 

e.  Vele  andere  stoffen  zijn  behalve  voornoemden  nog  in  de 
pis  aangetroffen  geworden,  vooral  na  vergiftigingen . 

Zij  verschillen  dan  natuurlijk  naar  de  gebruikte  stof  of  het  ge¬ 
bruikte  vergift. 

De  meesten,  vooral  de  minerale  vergiften  en  artsenijmiddelen,  kunnen  reeds*  zeer  spoe¬ 
dig  in  de  pis  aangetoond  worden. 

B.  PHYSISCIIE  AFWIJKINGEN  IN  DE  PIS. 

§  556. 

• 

De  physische  afwijkingen  in  de  pis  beslaan  : 

a.  In  afwijkingen  in  de  kleur; 

b.  In  afwijkingen  in  den  reuk; 

•  c.  In  afwijkingen  in  de  hoeveelheid,  en 

d.  In  afwijkingen  in  het  soortelijk  gewigl. 
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§  557. 

a.  De  afwijkingen  in  de  kleur  van  de  pis  ontstaan: 

a) .  Door  veranderingen  in  hare  kleurstoffen  ,  en 

b) .  Door  toevallig  bijgemengde  kleurende  zelfstandigheden. 

§  558. 

a) .  De  veranderingen  in  de  kleurstoffen  van  de  pis  zijn  weinig 
bekend. 

Omzetting  van  de  kleurstoffen  geeft  aan  de  pis  zeer  verschil¬ 
lende  kleuren ;  zoo  neemt  men  bij  jicht  en  rheumalisme  eene  tegel- 
aardige  kleur  van  de  bezinksels  waar,  zoo  hebben  scherer  en  hel¬ 
ler  de  pis  in  de  BRiGirr’jc^e  nieren-ziekte  donkerblaauw  gekleurd 
aangelroffen. 

De  kleurstoffen  komen  in  de  pis  zeer  gewijzigd  voor ,  waaraan  dan  ook  de  verschil¬ 
lende  kleuren,  welke  zieke  pis  kan  opleveren,  moeten  toegeschreven  worden. 

Het  scheikundig  onderzoek  naar  deze  stoffen  is  uiterst  moe’yelijk. 

§  559. 

b) .  Toevalligerwijze  wordt  de  pis  gekleurd: 

aa.  Donkerrood,  bijna  zwart,  door  de  bijmenging  van  bloed 
of  gal; 

bb.  Blaauwachtig ,  door  het  gebruik  van  indigo  (volgens  prout, 
rayer  en  becquerel)  en  door  de  aanwezigheid  van  cyanu- 
rine  (volgens  braconnot); 

cc.  Roodachtig  geel,  na  het  gebruik  van  rhabarber; 
dd.  Bloedkleurig ,  na  het  gebruik  van  roode  bieten,  en 
ee.  Citroengeel  en  groenachtig ,  wanneer  er  zich  zuringzuur 
of  zuringzure  kalk  in  de  pis  bevindt. 

§  560. 

b.  D  e  r  e  u  k  van  de  versch  geloosde  pis  kan  in  ziekten  zeer 
verschillen. 

Hij  kan  : 
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a) .  Geheel  ontbreken ,  vooral  bij  eenvoudigen  pisvloed,  wan¬ 

neer  het  watergehalte  van  de  pis  zeer  groot  is,  bij  kramp- 
achtigen  toestand  ; 

b) .  Aangenaam  zijn ,  vooral  naar  violen  riekende  ;  na  het 

gebruik  van  sommige  spijzen  en  artsenijmiddelen,  b.v.  as- 
pergiën,  lerpentijn-olie ,  enz.  ,  maar  ook  in  snel  verloo- 
pende  jicht  en  honigpis; 

c) .  Stinkend  zijn.  wanneer  zij  verzadigd  is  door  dierlijke  stof¬ 

fen;  wijders  in  uitterings-ziekten  en  in  die  ziekten,  welke 
van  eenen  rotachligen  aard  zijn,  en 

d) .  Zuur  zijn,  vooral  bij  kinderen,  bij  stoornissen  in  de  eer¬ 

ste  wegen,  in  mazelen,  roodvonk  (töltenyi). 

:  §  561. 

c.  De  hoeveelheid  van  de  pis  kan,  zooals  reeds  elders 
gezegd  is  (§  522)  ,  vermeerderd ,  verminderd  en  geheel  onder¬ 
drukt  zijn. 

De  vermeerdering  staat  in  verband  met  eene  meerdere  hoe¬ 
veelheid  water  in  het  ligchaam  (liydruria).  Hierbij  is  het  soorte¬ 
lijk  gewigt  van  de  pis  minder. 

Hel  voortdurend  ontlasten  van  meer  dan  4  pinten  pis  daags  moet 
als  abnormaal  worden  aangemerkt  ,  en  wordt  pisvloed  (diabetes) 
genaamd.  Het  soorleiijk  gewigt  is  hierbij  niet  verminderd ,  soms 
vermeerderd.  Het  gaat  met  eenen  buitengewonen  dorst  vergezeld. 

Men  nam  dezen  pisvloed  soms  waar  bij  hysterische  vrouwen,  en 
niet  zelden  na  afloop  eener  zware  koorlsachlige  ziekte,  b.  v.  na 
kwaadaardige  bloed-zenuwkoorts  (lyphus). 

De  vermindering  wordt  door  zeer  vele  aandoeningen  der  nieren 
en  door  koorts-toestanden  veroorzaakt. 

De  ontlasting  van  minder  dan  11  pint  pis  daags,  langoren  tijd 
aanhoudende,  is  zeer  verdacht. 

Zij  wordt  waargenomen  bij  bloedsgebrek ,  bij  andere  belangrijke 
ontlastingen,  bij  nierverlamming,  nieronlsleking,  niersteenen,  spek- 
aardige  ontaarding  der  nieren,  enz.  (wundeuuch). 
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§  562. 

d.  Het  soortelijk  gewigt  van  de  pis  kan  zijn: 

a) .  Vermeerderd  ,  vooral  in  alle  ware  onlsteking-zieklen  en 

koortsen;  het  is  gemiddeld  ~  1,020,  en 

b) .  Verminderd ,  vooral  bij  bloedsgebrek ;  het  is  gemid¬ 

deld  =  1,010  (volgens  becquerel). 

Het  sooTtelijk  gewigt  van  de  pis  verschilt  teer  naarde  grootere  of  kleinere  hoeveelheid  water. 

\ 

ZIEKTE- VERSCHIJNSELEN  IN  DE  PISLOZING. 

§  565. 

De  hoofdvormen  van  afwijkingen  in  de  verrigting  der  deelen  , 
bestemd  lot  het  bewaren  en  afvoeren  van  de  pis,  zijn  tweevoudig, 
le  weten : 

a.  Belette  afvloed  (ischuria),  en 

b.  Belette  terughouding  of  onwillekeurige  afvloed  (enuresis  s. 
incontinéntia  urinae). 

§  564. 

a.  De  belette  afvloed  is  volkomen,  zoo  er  onmogelijkheid  bestaat 
tot  ontlasting  van  de  in  de  pisblaas  aangezamelde  pis. 

Hij  wordt  droppelpis  genaamd  (stranguria),  zoo,  onder  hevige  per¬ 
singen,  slechts  eenige  druppelen  pis  met  een  pijnlijk  en  brandend 
gevoel  aan  den  hals  van  de  blaas  afvloeijen. 

§  565. 

De  oorzaken  hiervan  zijn: 

a) .  Verhoogde  plaatsclijke  prikkeling,  b.v.  door  scherpe  pis  na 
het  gebruik  van  sommige  sloffen,  onder  anderen,  na  het  aanwen¬ 
den  van  spaansche  vliegen; 

b) .  Algemeen  verhoogde  prikkel-valbaarheid; 

c) .  Kramp  van  den  hals  der  pisblaas; 

d) .  Verlamming  van  de  uildrijvendc  spier  van  de  pis  (muscultts 


dclrusor  urinae),  maar  niet  van  de  sluitspier  van  de  blaas  (sphin- 
cler  vesicae); 

e) .  Gebreken  in  de  bewerktuigde  zamenslelling  van  de  pisblaas 
of  van  de  pisleidende  deelen,  b.v.  ontsteking,  verzwering,  vernaau- 
wing,  en 

f) .  Vreemde  ligchamen,  b.v.  pissleenen  ,  welke  de  pisleidende 
buizen  versperren. 

§  566. 

b.  De  belette  terughouding  of  de  onwillekeurige  afvloed  der 
pis  beslaat  in  bet  bestendig  afvloeijen  van  de  pis  langs  den  pisweg 
naar  builen,  naarmate  zij  door  de  pisleiders  in  de  blaas  gebragt  wordt. 

§  567. 

Oorzaak  dezer  belette  terughouding,  of  van  dezen  onwillekeuri- 
gen  afvloed  van  de  pis  is  verlamming  van  de  gevoel-,  maar  vooral 
van  de  beweeg-zenuwen  van  de  sluitspier  van  de  pisblaas  (sphincler 

vesicae). 

Meestal  gaan  aandoeningen  van  de  hersenen  en  het  ruggemerg 
(enuresis  symptomalica),  minder  dikwijls  ziekten  in  de  bewerktuigde 
zamenstelling  van  de  blaas  (enuresis  idiopathica)  er  mede  gepaard. 

B.  DE  HDID-DIT  WASEM  ING. 

§  568. 

Het  zweet  kan  : 

a.  In  hoeveelheid  veranderd ,  en 

b.  In  hoedanigheid  gewijzigd  afgescheiden  worden. 

§  569. 

a.  Met  betrekking  tot  de  hoeveelheid  kan  de  huid-uitwaseming  zijn: 
a).  Vermeerderd  (hyperidrosis),  en 
bb.  Verminderd  of  geheel  onderdrukt  (anidrosis). 
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§  570. 

a).  De  vermeerderde  huid-uilwaseming  kan  de  volgende  verschei¬ 
denheden  aanbieden : 

aa.  Zij  kan  gelijkmatig  over  het  geheele  ligchaam  verspreid 
zijn  (sudor  universalis).  Dit  is  een  gunstig  teeken,  vooral  bij 
bloedsaandrang  naar  inwendige  deelen  en  algemeene  vol¬ 
bloedigheid; 

bb.  Zij  kan  plaalselijk  zijn  (sudor  localis)  ;  een  minder 
gunstig  teeken,  dat  onder  anderen  wordt  waargenomen 
bij  hevige  benaauwdheid  ,  ten  gevolge  van  stoornissen  in 
het  ademhalingsproces  ; 

cc.  Zij  kan  koud  zijn  (sudor  frigidus) ,  waargenomen  bij  al¬ 
gemeen  gestoorde  zenuvv-invverkmg  ,  bij  llaauwlen ,  kramp 
en  bij  den  naderenden  dood  ; 

dd.  Zij  kan  scheiding  ten  gevolge  hebben  (sudor  criticus).  Zij 
is  dan  overvloedig ,  dampvormig  en  gaat  gepaard  met  eene 
warme  en  weeke  huid  en  een  en  eigenaardigen,  dikw'ijls  zu¬ 
ren  reuk,  en 

ee.  Zij  kan  uitputting  veroorzaken  (sudor  coiliqualivus).  Een 
verschijnsel,  dat  bij  de  tering-koorts  en  bij  belangrijke  ont- 
aardingen  van  sommige  ingewanden,  vooral  van  de  longen 
(bij  longtering),  dikwijls  wordt  waargenomen. 

§  571. 

b.  De  huid-uitwaseming  is  verminderd  in  velerhande  ziekten , 
ten  gevolge  waarvan  stoffen  in  het  bloed  terugblijven,  welke  ter 
uitscheiding  bestemd  waren,  waardoor  belangrijke  toevallen  kun¬ 
nen  veroorzaakt  worden. 

Deze  verminderde  huid-uitw'aseming  kenmerkt  zich  door  eene  drooge 
en  dorre  huid,  welk  verschijnsel  dikwijls,  vooral  in  zenuwkoortsen, 
met  een  eigenaardig  brandend  gevoel  (calor  mordax)  gepaard  gaal* 
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§  572. 

De  oorzaken  van  de  vermindering  der  huid-uitwaseming  kun¬ 
nen  zijn: 

aa.  Ontaardingen  in  de  huid,  met  vernietiging  der  zweetkliertjes, 
b.v.  bij  uilgebreide  verbranding,  bij  belangrijk  algemeen  verspreiden 
huiduitslag; 

bb.  Gestoorde  inwerking  der  bloedvaatzenuwen  van  de  huid , 
b.v.  in  het  eerste  tijdperk  van  de  koorts,  bij  algemeenen  krampachti- 
gen  toestand,  in  zenuwkoortsen  ,  en 

cc.  Belangrijke  afscheidingen  op  andere  plaatsen,  b.v.  van  pis  in 
den  pisvloed. 

§  575. 

/  l 

b.  F" crandering  van  het  zweet  in  hoedanigheid. 

De  physische  afwijkingen  in  het  zweet,  welke  ons  tot  het  bestaan 
van  afwijkingen  in  zamenstelling  doen  besluiten,  zijn  de  volgende: 

a) .  Het  zweet  is  kleverig  op  het  gevoel  (sudor  viscidus),  onder 

anderen  in  sommige  zenuwziekten ,  bij  klierziek  hoofd¬ 
zeer;  welke  kleverigheid  wordt  toegeschreven  aan  de 
groote  hoeveelheid  eiwit,  hetwelk  bet  beval,  alsmede  aan 
daarin  aanwezige  suiker; 

b) .  De  reuk  van  het  zweet  kan  in  ziekten  zeer  verschillen. 

Het  wordt  dikwijls  zeer  stinkend  in  zenuwziekten;  hetwelk 
aan  den  gestoorden  ^invloed  van  het  zenuwstelsel  op  de 
bloedmaking  en  alzoo  op  de  voeding  moet  loegeschreven 
worden  ,  het  verspreidt  eenen  muizenreuk ) ,  vooral  bij 
ziekten  van  het  middelpuntig  zenuwstelsel ,  van  het  rugge- 
merg;  in  vele  huid-ziekten  is  het  zweet  geheel  eigenaardig 
riekende;  zoo  riekt  het  naar  kattenpis ,  bij  klierziek  hoofd¬ 
zeer,  zoo  kan  het  voelzweet,  door  de  aanwezigheid  van  ammo¬ 
nia,  of  van  stoffen,  waaruit  zich  ammonia  spoedig  ontwikkelt 
naar  vlugloogzout  rieken,  terwijl  eindelijk  sommige  riekslof- 
fen  aan  het  zweet  hunnen  cigenaardigen  reuk  mededcclcn. 
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§  574. 

Ook  reststreeks  kan  men  scheikundige  afwijkingen  in  de  za- 
menstelling  van  het  zweet  aantoonen. 

Zoo  heeft  men: 

a) .  Koolzuur  en  eiwit  bij  teringlijders; 

b) .  Piszuresoda  en  veel  chloor-sodium  bij  jicht; 

c) .  Ammonia  bij  stinkend  voetzweet,  en 

d) .  Suiker  bij  honigpis,  in  het  zweet  aangetroffen. 

C.  DE  DREKSTOFFEN. 

§  575. 

De  dreksloffen,  bestaande  uit  de  omgezette  overblijfsels  der  ge¬ 
bruikte  voedsels,  waarbij  zich  de  ter  uitscheiding  bestemde  stoffen 
van  speekselklieren,  lever,  alvleesch  en  slijmvlies  gevoegd  hebben, 
verschillen  in  ziekten : 

a.  In  hoeveelheid; 

b.  In  vorm; 

c.  In  kleur; 

d.  In  reuk  ,  en 

e.  In  zamenstelling. 

A.  AFWIJKINGEN  IN  HOEVEELHEID. 

§  576. 

De  dreksloffen  kunnen : 

a) .  In  te  groote  hoeveelheid  verwijderd  worden  ,  hetwelk  ver¬ 
oorzaakt  wordt : 

aa.  Door  te  geringe  opslorping,  en 

bb.  Door  vermeerderde  afscheiding  langs  de  darmen. 

b) .  In  eene  betrekkelijk  geringe  hoeveelheid  ontlast  worden, 
hetwelk  kan  veroorzaakt  worden. 

aa.  Door  vermeerderde  gelijkmaking  en  opslorping,  vooral  bij 
krachlvollc  mannen,  en 


—  186  — 


bb.  Door  werktuigelijke  belemmering  van  den  voortgang  of  van 
de  ontlasting. 

B.  AFWIJKINGEN  IN  DEN  VORM. 

§  577. 


De  vorm  der  dreksloffen  rigl  zich: 

a.  Naar  de  wijdte  van  den  aars; 

b.  Naar  de  ruimte  van  den  regten  darm. 

Zoo  kunnen  de  dreksloffen  bij  vernaauwingen  in  den  regten  darm  of  in  den  aars 
eigene  vormen  verkrijgen  ,  en  pijpensteel  vormig ,  bandaardig  ,  enz.  worden. 

c.  Naar  de  plaats,  waar  de  drekstoffen  in  het  darmkanaal  ver¬ 
toefd  hebben; 

d.  Naar  den  tijd,  hoe  lang  de  drekstoffen  in  het  darmkanaal 
vertoefd  hebben. 


Zoo  verkrijgen  de  drekstoffen  ,  wanneer  zij  lang  in  de  zijdelingscbe  verdiepingen  der 
dikke  darmen  (sinus)  vertoefd  hebben  ,  een  keutelaardig,  op  schapenmest  gelijkend  voor¬ 
komen  ,  worden  hard  en  geven  aanleiding  tot  de  vorming  van  durrnsteenen  (entero- 
litken),  terwijl  de  meeste  vloeistoffen  er  uit  worden  opgeslorpt. 

e.  Naar  de  grootere  of  mindere  hoeveelheid  doormengde  vloeistoffen. 


De  vloeistoffen,  welke  in  de  drekstoffen  vermengd  kunnen  zijn  en  haren  vorm 
kunnen  wijzigen,  zijn  water,  slijm,  etter,  gal  en  andere  langs  het  slijmvlies,  uit  het 
bloed  uilgezweete  ,  weiaardige  stoffen. 


C.  AFWIJKINGEN  IN  DE  KLEDR. 

§  578. 


i 


De  afwijkingen  in  de  kleur  der  drekstoffen  ontstaan: 

a.  Door  niet  verteerde  voedsels; 

b.  Door  eigenaardig  gekleurde  voedsels; 

c.  Door  eene  bovenmatige  afzondering  van  de  gal; 

d.  Door  eene  geheele  terughouding  van  de  gal; 

e.  Door  de  bijmenging  van  bloed  ,  en 

f.  Door  de  bijmenging  van  etter. 
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§  579. 

Meer  bepaald  neemt  men  de  volgende  kleuringen  en  onlkleu- 
rinaen  in  de  drckstoffen  waar: 

a.  Groene  drekstoffen ,  na  'het  gebruik  van  stoffen ,  welke  de 
gal-afscheiding  zeer  bevorderen; 

b.  Roodgekleurde  drekstoffen,  na  het  gebruik  van  kleurende 
zelfstandigheden,  maar  ook  door  de  bijmenging  van  bloed; 

c.  Zwartkleurige  drekstoffen ,  wanneer  langs  bel  darmkanaal 
uitgestort  bloed  in  aanraking  is  geweest  met  sommige  darmgazen 
of  zuren;  wanneer  de  afgescheidene  gal  zeer  donkerkleurig  is,  en 
wanneer  het  voorwerp  ijzerbereidingen  en  looizuur-houdende  artse¬ 
nijmiddelen  of  voedsels  gebezigd  of  genuttigd  heeft; 

d.  Donkerblaauw  gekleurde  drekstoffen ,  na  het  gebruik  van  indigo; 

e.  Grijze  of  krijtwitte ,  vaste  drekstoffen ,  in  de  geelzucht  bij 
terughouding  van  de  gal ,  en 

f.  Melkwitte ,  vloeibare  drekstoffen  (fluxus  coeliacus),  bij  de  aan¬ 
wezigheid  van  eene  groote  hoeveelheid  etter  onder  de  dreksloffen,  of 
van  onverteerde  kaasslof  of  zetmeel. 

D.  AT  WIJKINGEN  IN  DEN  REDE. 

§  580. 

De  reuk  der  drekstoffen  hangt  af: 

a.  Van  de  ontleding  van  de  bestanddeelen  der  voedsels  en  de 
vorming  van  euvelriekende  gassoorten  ten  gevolge  daarvan. 

Sommige  voedsels  en  artsenijmiddelen,  b.v.  uije,  eijeren,  zwavel, 
bevorderen  meer  dan  anderen  de  vorming  van  slinkende  gazen,  b.v. 
van  zwavel-waterslofgas. 

In  ziekten,  met  neiging  tot  ontbinding,  in  zenuw-  en  rolkoortsen, 
rieken  de  drekstoffen  soms  krengaardig  ,  vooral  zoo  zij  reeds  eenigen 

lijd  in  het  darmkanaal  vertoefd  hebben. 

b.  Welligt  van  de  afscheiding  van  stinkende  gazen,  langs  de 

oppervlakte  van  het  slijmvlies ,  uit  het  bloed. 
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Deze  afscheiding  van  gazen  dan  is  onder  anderen  de  oorzaak,  dat 
winden,  welke  door  personen,  die  langen  tijd  in  ontleedkamers  ver¬ 
toefd  hebben,  eenc  eigenaardigen  lijkreuk  verspreiden. 

£.  AFWIJKINGEN  IN  DE  ZAMENSTELL I NG  DER  DREKSTOPFEN. 

§  581. 

De  stoffen,  welke  de  zamenstelling  der  drekstoffen  ziekelijk  ver¬ 
anderen  ,  zijn  de  navolgende : 

a.  Water  ,  wanneer  het  in  eene  te  groote  hoeveelheid  aanwezig 
is  (hydrochezia),  b.  v.  bij  braakloop,  bij  zinkingaardige  aandoeningen. 

Het  epithelium  van  bet  darm- slijmvlies  gaat  hierbij  doorgaans 
verloren. 

b.  Slijm ,  zoo  het  in  eene  te  groote  hoeveelheid ,  of  in  hoeda¬ 
nigheid  veranderd ,  er  bij  gemengd  is  (blennochezia). 

Hel  slijm  is  : 

a) .  Soms  van  de  drekstoffen  afgezonderd ,  taai ,  halfdoorzig- 

lig,  zoo  het  in  het  benedenste  deel  van  het  darmkanaal 
is  afgescheiden. 

b) .  Onder  de  drekstoffen  gemengd ,  zoo  de  ziekelijke  afschei¬ 

ding  hooger  in  het  darmkanaal  plaats  bad ;  in  welk  laatste 
geval  doorgaans  etter-  en  epithelium-cellen  levens  aange¬ 
troffen  worden. 

c.  Gal ,  zoo  deze  in  eene  te  groote  hoeveelheid  aanwezig  is  (diarrhoea 
biliosa  s.  cholochezia). 

Deze  bijmenging  kenmerkt  zich  vooral  door  de  kleur  en  ,  onder 
het  microscoop  ,  door  een  aantal  kristallen  van  galvet. 

d.  Sommige  zouten ,  vooral  chloor-sodium. 

Aan  dit  zout  moet'  waarschijnlijk  worden  toegeschreven  het  ontstaan  van  de  pijn¬ 
lijke  ontwaringen  ,  de  ontvellingen  rondom  den  aars  en  de  stoclpersüiyen  (tenesmus), 
welke  bij  doorloop  (diarrhoea)  soms  waargenomen  worden. 

e.  Eiwit ,  bij  den  zoogenaamden  uitputtenden  doorloop  (diarrhoea 
colliqualiva),  zoowel  in  slepende  (longtering),  als  in  snel  verloo- 
pende  ziekten  (kwaadaardige  bloed-zenuwkoorts  of  typhus). 

f.  Vezelstof deze  bijmenging  is  zeldzaam,  doch  wordt  vooral  ver- 
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oorzaakt  door  eene  slepende  darm-slijmvliesonlsleking  ,  met  eene 
laagswijze  afzetting  van  bloedvocht  (plasma)  ,  zoodat,  wanneer  deze 
lagen  loslaten ,  soms  gelieele  kokers  gestremde  vezelstof  met  de 
drekstofFen  ontlast  worden. 

Ook  komt  de  vezelstof  in  de  drekstofFen  voor  als  vezelen  of 
bandachtige  stukjes.  Zij  wordt  dan  waarschijnlijk  in  den  dikken 
darm  afgescheiden. 

g.  Vet,  onderden  vorm  van  kristallen  van  galvet,  of  als  oliedroppels. 

Dit  laatste  wil  men  waargenomen  hebben  bij  den  Ooslerschen  pers¬ 
loop  ,  bij  uittering. 

h.  Etter ,  en  wel : 

a) .  Met  de  drekstofFen  vermengd,  of 

b) .  Van  deze  afgezonderd ,  en  dan  wel  door  gaansbij  het  einde 
van  de  ontlasting. 

Men  onderkent  de  aanwezigheid  van  den  etter  door  scheikundige 
proefmiddelen  en  door  het  microscoop. 

i.  Bloed ,  en  wel: 

a) .  Met  de  drekstofFen  innig  vermengd  en  aan  dezelve  eene  don- 

kerroode,  leerachtige  ofzwartachlige  kleur  gevende,  of  wel: 

b) .  Van  de  drekstofFen  afgezonderd ,  als  kleine  bloedstreep- 

jes  of  grootere  bloedklonters. 

Dexe  bijmenging  is  een  verschijnsel  eigen  aan  vele  ziekte-toestanden  van  het  slijmvlies 
van  het  darmkanaal. 

k.  De  spijzen  worden  soms  geheel  onverteerd  ontlast  (lienle-. 
ria),  hetwelk  bÜ  den  zoogenaamden  wolfshonger  (lycorexia)  onder 

anderen  het  geval  is.  , 

l.  Pis ,  bij  blaas-endeldarm-pijpzweer  (fistula  recto-vesicalis)  ,  en 

m.  Vreemde  ligchamen ,  als  wormen,  vergiften,  enz. 

ZIEKTE- VERSCHIJNSELEN  IN  DE  DREKLOZING  (COPROPOÖSIS). 

§  582. 

De  dreklozing  kan  zijn: 

a.  Vermeerderd;  zij  geschiedt  binnen  eene  bepaalde  tijdruimte  te 
dikwijls  ; 
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b.  Verminderd  of  geheel  onderdrukt ,  en 

c.  Zij  heeft  plaats  langs  wegen ,  welke  daartoe  niet  bestemd  zijn. 

%  585. 

a.  De  dreklozing  is  vermeerderd ,  zoo  zij  bij  kinderen  binnen 
de  24  uren  meer  dan  3 — 4 ,  bij  volwassenen  meer  dan  2  malen 
plaats  heeft. 

Zij  kan  geschieden  met  of  zonder  bewustzijn,  onwillekeurig  (co- 
pracralia). 

In  dit  laatste  geval  is  zij  het  bewijs  van  verlamming  van  de 
sluitspier  van  den  aars  en  van  het  onderste  gedeelte  van  den  en¬ 
deldarm;  welke,  verlamming  plaatselijk  kan  zijn  ;  of  van  eenen  al¬ 
gemeen  verzwakten  toestand ,  of  van  ziekten  in  de  zenuw-middel- 
punten  kan  afhangen. 

Men  heeft  van  haar  eenige  bijzondere  vormen  ,  welke  bijzondere  namen  hebben  ver¬ 
kregen  ,  t.w. : 

a).  Doorloop  (diarrhoea) ,  bijaldien  de  stoffen  in  eenen  zeer  weeken  (moesvormigen) 
of  genoegzaam  vloeibaren  (spoelingvormigen),  toestand  ,  hetzij  zuiver  (coprorrhoea),  hetzij 
met  ziekelijke  voortbrengselen  vermengd  ,  ontlast  worden. 

b.  Persloop  (dysenteria),  zoo  deze  ontlasting  met  hevige  stoelpersingen  (tenesmi)  ge¬ 
paard  gaat. 

c.  Braakloop  (cholera),  zoo  tevens  met  den  afgang  van  vele,  waterachtige  stoffen 
braking  plaats  heeft. 

§  584. 

b.  Men  kan  de  dreklozing  verminderd  of  vertraagd  noemen  (co- 
prepischesis),  wanneer  zij  langer  dan  2—3  maal  24  uren  achter¬ 
wege  blijft. 

Zij  gaat  doorgaans  met  moeite  gepaard  en  geschiedt  door  krach¬ 
tige  inspanning  van  het  middelrif  en  de  buikspieren  (dyschezia). 

Door  aangeborene  sluiting  van  den  aars,  door  vernaauwing  van 
het  darmkanaal,  door  inkokering  der  darmen,  beklemde  breuken, 
enz.  kan  de  ontlasting  der  drekstoffen  geheel  onmogelijk  gemaakt 
worden  (coproslasis). 
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§  585. 

c.  üe  dreks lollen  worden  langs  wegen  geloosd ,  die  daartoe  in 
den  regel  niet  bestemd  zijn,  deels  bij  oorspronkelijke  afwijkingen 
in  de  opening  van  den  endeldarm  ,  deels  len  gevolge  van  ziekte¬ 
toestanden,  waarbij  doorboring  van  de  darmwanden  plaats  beeft, 
deels  door  verwonding. 

Worden  de  drekstofïen  buiten  het  ligcliaam  ontlast,  dan  wordt 
deze  opening  genaamd  een  drekfistel  (coprosyrinx),  die  onder  som¬ 
mige  voorwaarden  kunstaars  (anus  arlilicialis)  genaamd  wordt.  Zij 
kunnen  echter  ook  eerst  in  andere  deelen  treden  (coproplanesis)» 
b.v.  in  de  pisblaas  en  dan  ontlast  worden. 

Worden  de  drekslofifen  ten  gevolge  van  eene  tegenwormwijze 
beweging  opgebraakt  (miserere),  dan  geeft  dit  steeds  eene  belang¬ 
rijke  stoornis  in  den  toestand  van  het  darmkanaal  te  kennen. 

•  .  ...  4 

.If*»1*  ‘IJ  . * 

‘  E.  HET  OOHSMEER. 

§  586. 

De  veranderingen,  welke  het  oorsmeer  ondergaat,  zijn  nog  niet 
genoeg  onderzocht,  en  men  kent  slechts  de  volgende  physische  af¬ 
wijkingen. 

a.  Het  kan  zijn  buitengewoon  dik  in  sommige  ziekten  van  den 
buik  en  van  de  lever ,  waardoor  het ,  niet  ontlast  kunnende  wor¬ 
den,  in  den  uitw'endigen  gehoorsveg  zich  aanzamelt,  opdroogt  en 
hardhoorendheid  (baryecoiaj  kan  veroorzaken  ; 

b.  Het  kan  buitengewoon  vloeibaar  zijn,  bij  algemeenen  zinking - 
aardigen  toestand  en  bij  jicht; 

c.  Het  kan  bijzonder  bruin  gekleurd  zijn  in  sommige  ziekten 
van  de  lever,  en 

d.  Het  kan  zeer  euvel  rieken ,  bij  zinkingaardigen  oorenvloed 
(otorrhoea)  welke  met  klierziekte  en  met  stoornissen  in  den  ston¬ 
denvloed  verwikkeld  wordt,  alsmede  in  de  jicht. 
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F.  GAZEN  OF  LOCüTSOOfiTEN. 

§  587. 

Lucht  is  in  het  ligchaam  voorhanden: 

a.  Door  aanvoer  van  buiten,  en 

b.  Doordien  er  in  het  ligchaam  zelf,  gassoorten  ontwikkeld  worden. 

Volgens  magendie  bevinden  zich  in  het  darmkanaal  van  gezonde  menschen  de  vol¬ 
gende  gassoorten:  Waterstof,  stikstof,  koolzuur,  zwavelwaterstof,  gekooid  waterstof, 
alsmede  phosphorwaterstof  en  ammonia. 

Onder  deze  stellen  het  koolzuur,  de  stikstof  en  waterstof  de  reukelooze,  de  zwavel-, 
phosphor-waterstof ,  de  ammonia  en  het  gekoold-waterstofgas ,  de  stinkende  gazen  daar. 

§  588. 

a.  Lucht  kan  op  eene  niet  normale  wijze  in  het  ligchaam  drin¬ 
gen  en  zich  aldaar  aanzamelen  (pneumatosis  mechanica). 

Dit  geschiedt  langs  de  volgende  wegen  : 

a) .  Langs  do  longen ,  wanneer  de  lucht,  welke  in  de  longen  hij  de 
inademing  indringt,  door  vernaauwing  der  luchtpijpstakken  niet  even 
gemakkelijk  kan  uilgeademd  worden.  Zijkan  dan  de long-cellen  uit¬ 
zetten  of,  zoo  ergens  het  slijmvlies  verscheurd  wordt,  zich  onder  het¬ 
zelve  in  het  tusschencellig  bindweefsel  verspreiden  en  aldaar  datgene 
daarstellen,  wat  men  long -luchtge zwel  (emphysema  pulmonum)  noemt. 

b) .  Langs  de  spijshuis. 

In  de  maag  dringt  de  buitenlucht  bij  de  doorzwelging  van  spij¬ 
zen  of  door  doorzwelging  van  lucht  zelve,  en  kan  aldaar  en  in  het 
darmkanaal  datgene  daarstellen,  wal  onder  den  naam  van  trommel¬ 
zucht  (lympanilis)  of  opzetting  van  den  buik  (meteorismus)  bekend  is. 

Het  verplaatsen  der  gazen  of  der  luchten  langs  het  slijmvlies  der 
darmen  gaat  dikwijls  met  een  rommelend  geluid  gepaard,  den  naam 
dragende  van  rommelingen  (borborygmi),  welke,  zoo  zij  door  den 
maagmond  naar  boven  stijgen,  oprispingen  (ructus),  en  zoo  zij  langs 
den  aars  het  ligchaam  verlaten,  winden  (flatus)  genaamd  worden. 

c) .  Langs  de  teel  doelen. 

d) .  Langs  wonden. 
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Langs  wonden  of  op  eene  andere  wijze  in  de  holte  van  het  ïibbcn- 
longvlies  gerakende ,  stelt  de  aanzameling  van  lucht  alhier  de  lucht¬ 
borst  (pneumatothorax)  daar. 

In  het  onderhuids-bindweefsel,  vooral  bij  verwonding  van  de  borst¬ 
kas  zich  uitbreidende  ,  vormt  zich  soms  door  de  aanzameling  van 
lucht  het  onderhuids-luchtgezwel  door  verwonding  (emphysema  sub- 
cutaneum  traumalicum). 

In  de  aderen  door  wonden  indringende,  kan  de  aanzameling  van 
lucht  in  het  hart,  zoo  zij  belangrijk  is,  den  dood  snel  doen  volgen. 

§  589. 

b.  In  het  ligchaam  zelf  ontwikkelen  zich  ook  gazen,  vooral 
ten  gevolge  eener  scheikundige  omzetting  der  voedsels,  der  orga¬ 
nische  weefsels  en  stoffen,  en  welligt  door  uitscheiding  uit  het 
bloed  langs  de  slijmvliezen. 

Deze  ontwikkeling  van  gazen  kan  dezelfde  ziektevormen  veroor¬ 
zaken  als  de  aanzameling  van  lucht ,  welke  van  buiten  in  het  lig¬ 
chaam  is  ingedrongen. 

S  590. 

De  oorzaken  dezer  vorming  van  gazen  in  het  ligchaam  zijn  door¬ 
gaans  gelegen  in  eene  gestoorde  zenuwinwerking ,  weshalve  men 
deze  ontwikkeling  ook  aantreft  bij  vrijsterziekte  (hysleria),  bij  ge- 
gestoorde  werking  van  het  zenuwknoopstelsel  van  den  buik  (hypo- 
chondria),  in  zenuw-  en  in  rolkoortsen. 

In  deze  laatste  ziekte  heeft  men  de  afzetting  van  gazen  langs  en 
in  alle  deelen  ,  zoowel  de  darmen  als  de  longen ,  de  baarmoeder  , 
de  borst-  en  buik-vliesholten,  het  onderhuids-bindweefsel,  enz.  waar¬ 
genomen  (emphysema  putridum), 

§  591. 

De  gazen  ,  welke  hierbij  gevormd  worden,  zijn  hoofdzakelijk . 

a) .  Zwavel-walerstofgas; 

b) .  Gekooid  waterstofgas; 

13 
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c) .  Waterstof,  en 

d) .  Koolstofzuur,  terwijl 

e) .  Phosphor-walerstofgas ,  en 

f) .  Koolstofzure  ammoniac  meer  bepaald  de  voortbrengselen  zijn 
van  eene  verrotting  in  het  ligchaarn ,  versterving  genaamd. 

G .  AANHANGSEL. 

1°.  ZIEKTE-VERSCHIJNSELEN  IN  DE  DIERLIJKE  WARMTE  ,  ALS  GEVOLGEN 

VAN  EENE  ZIEKELIJKE  VOEDING. 

§  1592. 

t  %  I  •  »  I  k  . 

De  dierlijke  warmte  kan  in  ziekten  zijn: 

a.  Verhoogd,  en 

b.  Verminderd. 


§  595. 

a.  De  algemeen  verhoogde  warmtegraad  is  vooral  waargeno¬ 
men  in  ontsleking-zieklen,  in  sommige  zenuwziekten  en  vooral  bij 
huidziekten,  waarbij  de  huiduitwaseming  gestoord  is. 

Ofschoon  in  vele  ziekten  vermeerderd  ,  zoo  staat  deze  vermeerdering 
evenwel  niet  in  verhouding  tot  het  gevoel  van  warmte,  hetwelk  door 
de  lijders  zelve  ontwaard  wordt  en  hetwelk  doorgaans  meerder  is. 

In  pokken  nam  men  tot  107»  (Fhar.)  en  in  roodvonk  tot  ll3o — 115°  (Fhar.)  waar 

(STIEGHTZ). 

Bij  de  meting  der  warmte  in  ziekten  moet  vooral  acht  geslagen  worden  op  de  plaats 
des  ligchaams,  waar  het  onderzoek  gedaan  wordt,  daar  zelfs  in  den  physiologischen  toe* 

t 

stand  de  warmte  niet  overal  dezelfde  is. 

§  594. 

De  oorzaken  van  de  vermeerdering  van  de  dierlijke  warmte  in 
ziekten  heeft  men  gezocht  : 

a).  In  eene  algemeene  vermeerdering  of  aanzamcling  der  bloed- 
ligchaampjes,  b.v.  in  kwaadaardige  bloed-zenuwkoorts  (lyphus)  en 
in  ontsteking; 
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b) .  In  eene  vermeerderde  werkdadigheid  van  het  hart  en  van  de 
bloedvaten  door  kracht-inspanning  en  bewegingen; 

Volgens  atjtuemueth  neemt  de  dierlijke  warmte  gedurende  den  slaap  1|°  (Fhar.)  af. 

c) .  In  stoornissen  in  de  zenuw-werking,  waaromtrent  echter  niets 
met  zekerheid  bekend  is. 

§  595. 

b.  De  algemeen  verminderde  warmtegraad  des  ligchaams  is  waar¬ 
genomen  in  het  eerste  tijdperk  van  koorts,  in  den  braakloop,  in 
blaauwziekte,  bij  verlamming  en  bij  bleekzucht. 

Een  plaatselijk  gevoel  van  koude  wordt  soms  bij  ontsteking  der 
vliesvormige  buik-ingewanden,  welke  in  versterving  is  overgegaan 
door  den  lijder  waargenomen. 

§  596. 

De  oorzaken  van  de  vermindering  der  dierlijke  warmte  in  ziekten 
beeft  men  gezocht : 

a) .  In  een  gebrek  aan  bloedligchaampjes,  b.v.  in  de  bleekzucht; 

b) .  In  eene  onvolledige  vorming  van  slagaderlijk  bloed,  b.  v. 
in  de  blaauwziekte; 

c) .  In  eene  verminderde  werkdadigheid  van  het  hart  en  van  de 
bloedvaten,  b.v.  in  den  braakloop,  en 

d) .  In  onwerkzaamheid  van  het  zenuwstelsel,  b.v.  in  verlamming, 
na  doorklieving  van  zenuwen ,  bij  neerdrukkende  gemoedsaandoe¬ 
ningen. 


2°.  HET  ZOOGENAAMD  LICHTEN  (JHOSPHOR  ESCEREN). 

§  597. 

In  verschillende  ziekte- toestanden  heeft  men  het  lichten  van  som¬ 
mige  uilgescheidene  stoffen  waargenomen. 

Het  stond  meestal  in  verband  ,  of  ging  gepaard  met  stoornissen 
in  het  ademhalingsproces. 

Het  werd  waargenomen : 

13* 
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a.  In  het  zweet  van  het  aangezigt  en  in  de  pis  bij  teringlijders 
(door  mahsch); 

b.  In  het  zweet  van  het  geheele  ligehaam,  na  sterke  bewegin¬ 
gen  (volgens  nasse,  hemel  en  kastner). 

c.  In  zweren  (volgens  stokes),  en 

d.  Toevallig  in  de  drekstofTen,  na  het  gebruik  van  phosphorus. 

/ 

§  598. 

Als  gelegenheid  gevende  oorzaken  tot  dit  lichten  des  ligchaams, 
heeft  men  aangegeven  eene  minder  volledige  ademhaling,  terwijl 
het  uitscheiden  van  phosphorus  de  naaste  oorzaak  is. 

3o.  AFWIJKINGEN  IN  DE  LEVENS-EIGENSCIIAPPEN  (TÜRGOR)  DER  HUID. 

§  599. 

De  glans  van  de  huid,  het  afgeronde  van  de  deelen,  de  behoor¬ 
lijke  kleuring  van  sommige  deelen,  vooral  van  het  gelaat,  de  veêr- 
krachtigheid  van  de  huid,  weike  levens-eigensehappen  van  de  huid 
met  den  algemeenen  naam  van  turgor  bestempeld  worden,  gaan  in  som¬ 
mige  ziekten  zeer  spoedig,  iri  anderen  slechts  na  verloop  van  lange- 
ren  tijd  verloren  en  maken  plaats  voor  juist  het  tegenovergestelde. 

De  ziekten,  waarin  dit  vooral  snel  het  geval  is,  zijn  hevige  buik¬ 
loop,  braakloop  en  ontsteking  van  inwendige  deelen,  welke  in  ver¬ 
sterf  is  overgegaan. 

m 

§  600. 

De  verschijnselen,  welke  hierbij  worden  waargenomen  gaan  in 
de  meeste  ziekten  doorgaans  slechts  korten  tijd  den  dood  vooraf 
en  zijn  hoofdzakehjk  de  volgende : 

a.  Algemeene  verschijnselen:  koude,  bleeke  of  blaauwachtig  ge¬ 
kleurde  huid,  welke  hare  veêrkracht  verloren  heeft,  zoodat  gemaakte 
plooijcn  er  in  blijven  bestaan; 

b*  Plaatselijke  verschijnselen  in  het  gelaat :  ingevallen  gelaat, 
holle,  diep  in  de  oogkassen  leruggelrokkcnc  oogen,  halfgeopende 
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oogspleet,  blaauwe  of  zwarte  kringen  om  de  oogen,  strakke,  ge- 
spannene  huid  van  hel  voorhoofd,  spitse  neus,  opgelrokkene  bo¬ 
venlip,  zoodat  de  bovenste  rij  tandeu  zigtbaar  wordt,  vooruitstekende 
jukhogen  en  ingevallene  wangen. 

Dit  gelaatsbeeld,  hetwelk  in  verschillende  ziekten  nog  gewijzigd 
wordt,  wordt  het  Hippocratisch  gelaat  (facies  Hippocralica)  genaamd. 

4°.  AFWIJKINGEN  IN  DE  KLEURING  VAN  DE  HUID. 

§  601. 

De  afwijkingen  in  de  kleuring  van  de  huid  kunnen  bestaan: 

a.  In  cene  vermeerderde  kleuring ,  en 

h.  In  cene  verminderde  kleuring  of  in  eene  ontkleuring . 

§  602. 

Deze  afwijkingen  van  de  kleuring  van  de  huid  in  ziekten  kunnen 
afhangen : 

a).  Van  afwijkingen  in  de  hoedanigheid  en  de  hoeveelheid 
bloeds  in  de  huid ; 

h).  Van  afwijkingen  in  de* kleurstoffen  van  de  huid,  en 

c).  Van  beide  deze  oorzaken  vereenigd. 

§  603. 

a.  De  meerdere  kleuring  van  de  huid  door  het  bloed  verschilt 
vooral  naar  den  aard  van  het  bloed,  hetwelk ,  in  hel  deel  opge¬ 
hoopt  zijnde,  de  kleuring  doet  ontstaan. 

Zoo  is  deze  kleur: 

a).  Helder  rood  bij  slagaderlijken  bloedsaandrang; 
b).  Blaauwachtig  rood,  bij  aderlijke  bloed-ophooping,  of  bij  al- 
gemeene  aderlijke  gesteldheid  des  bloeds,  b.v.  bij  blaauw- 
ziekte.  Gebreken  in  de  ademhalingswerkluigen  en  in  het 
hart,  waardoor  de  toetreding  van  zuurstof  bij  liet  bloed 
belemmerd  wordt,  zijn  daarvan  de  oorzaken. 
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In  sommige  ziekten  neemt  men  soms  eene  meerdere  kleuring  van  zeer  kleine  doelen 
des  ligchaams  door  bloed  waar,  b.v.  eene  blaauwe  kleuring  van  den  neus  bij  kwaad¬ 
aardige  bloed-zenuwkoorts,  blaauwe  kringen  om  de  oogen  bij  braakloop,  bij  zeer  zwakke 
voorwerpen,  enz. 

§  604. 

De  meerdere  kleuring  van  de  huid  door  afwijkingen  in  het  pig¬ 
ment  of  in  de  kleurstoffen  verschilt  naar  deze  verschillende  kleur* 
stoffen  of  pigmenten. 

De  kleur  is  soms: 

a) «  Geel  en  groenachtig  zwart,  b.  v.  in  de  geelzucht  door  de 
gal-kleurstof; 

b) .  Zwart,  loodkleurig  na  het  gebruik  van  salpeterzuur-zilver; 

c) .  Zwart,  in  melanose  (afzetting  van  zwarte  kleurstof-cellen). 

d) .  Koperkleurig,  wijnmoeraardig,  bruin,  enz.  in  sommige  huid¬ 
ziekten,  b.  v.  zomersproeten,  wijn-,  of  moedervlakken. 

Deze  laatsten  zijn  dikwijls  het  gevolg  van  eene  oorspronkelijke  afwijkende  vorming, 
doch  staan  ook  dikwijls  met  dyscrasiën  en  cachexiën  des  ligchaams  in  verband  en  hebben 
zich  later  ontwikkeld. 

§  605. 

b.  De  mindere  kleuring  of  de  ontkleuring  van  de  huid  door  het 
bloed  vindt  hare  hoofdoorzaak  in  een  algemeen  of  plaatselijk  bloeds¬ 
gebrek,  vooral  in  het  tijdperk  der  koorts-koude,  in  flaauwten,  bij 
belangrijke  bloed-ophooping  in  inwendige  deelen  en  na  aanmerke¬ 
lijk  bloedverlies. 

Deze  mindere  kleuring  kan  verschillende  tinten 
kan  zijn  waskleurig,  vaal,  loodkleurig,  enz. 

§  606. 

De  ontkleuring  van  de  huid,  door  verminderde  afzetting  van  de 
normale  kleurstof-cellen  wordt  vooral,  doch  niet  uitsluitend,  waarge¬ 
nomen  bij  negers. 

Is  dit  gebrek  algemeen,  en  ontbreekt  de  kleurstof  overal  in  het 
ligchaam,  dan  noemt  men  dit  albmoïsmus  en  de  daarmede  be- 
heble  voorwerpen,  albino's  of  kakkerlakken . 


aannemen.  Zij 
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Is  dit  gebrek  plaatselijk,  dan  noemt  men  liet  vitulinismus. 
Beide  toestanden  zijn  aangeboren. 

De  kleurstof  gaat  echter  soms  in  de  huid  verloren  door  verlies  van  zelfstandigheid  in 
dit  deel,  zoo  als  onder  anderen  waar  te  nemen  is  bij  paarden,  op  plaatsen  waar  door 
het  drukken,  b.v.  van  het  zadel,  eene  verzwering  in  de  huid  heeft  plaats  gehad. 
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II.  ZIEKTE-VERSCHIJNSELEN  IN  DE  DIERLIJKE  VERRIGTINGEN. 

I.  AFWIJKINGEN  IN  DE  LIGCHAMELIJKE  (SOMATISCHE) 
DIERLIJKE  VERRIGTINGEN. 

I.  AFWIJKINGEN  IN  BET  ALGEMEEN  ONTWaRINGS-  EN  BEWEGINGSVERMOGEN. 

I.  AFWIJKINGEN  IN  HET  GEVOEL. 

1°.  AFWIJKINGEN  IN  HET  ALGEMEEN  GEVOEL. 

§  607. 

Het  algemeen  ontwarings-vermogen,  het  algemeen  gevoel  kan  zijn: 

1) .  Verhoogd  (hyperaeslhesia); 

2) .  Verminderd  of  verloren  (anaesthesia) ,  en 

3) .  Gewijzigd  (paraesthesia). 

§  608. 

1) .  Het  ont waring- vermogen  is  verhoogd ,  wanneer  het  gevoel 
zoodanig  verfijnd  is,  dat  alle  invloeden  meer  dan  gewoonlijk,  ja 
zelfs  met  pijn  ontwaard  worden. 

Het  kan  zijn  algemeen  of  plaatselijk. 

De  huid  is  er  de  gewone  zetel  van ,  het  verschilt  van  de  pijn ,  doordat  het  zonder 
inwerkende  oorzaak  niet  bestaat.  Het  is  doorgaans  eigen  aan  het  sterk  uitgedrukte 
zenuwachtige  temperament. 

§  609. 

2) .  Het  ontwarings-vermogen  is  verminderd  of  geheel  verloren 
gegaan ,  zoo  de  uit-  of  inwendige  invloeden  minder,  dan  gewoon¬ 
lijk,  of  volstrekt  niet ,  ontwaard  worden. 

Deze  vermindering  of  dit  verlies  kan  zijn  algemeen  of  plaatselijk. 

Zij  kenmerkt  zich  door  een  gevoel  van  matheid,  door  stramheid, 
zwaarte  en  verdooving. 
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In  stede  van  verdooving  kan  zij  met  een  gevoel  als  of  liet  deel  met  naalden  geprikt 
werd  gepaard  gaan  (anaesthesia  dolorosa),  hetwelk  meestal  afhangt  van  aandoeningen 
van  het  middelpunt  van  het  zenuwstelsel,  doch  ook  door  drukking  op  zenuwstammen 
kan  te  weeg  gebragt  worden. 

§  610. 

3)  Als  wijziging  in  het  ontwarings-vermogen  heeft  men  de  pijn. 

Pijn  (dolor)  is  eene  onaangename  onlwaring  ten  gevolge  van 
eene  abnormale  prikkeling  der  gevoel-zenuwen,  zoowel  door  uit- 
als  door  inwendige  invloeden. 

Tot  ontwaring  van  pijn  wordt  bewustheid  vereischt,  terwijl  de  wil  hierin  eenen  grooten 
invloed  uitoefent. 

De  gemoedsaandoeningen ,  zooals  onrust  ,  ongeduld,  toorn,  angst,  vermeerderen  de 
pijn  zeer. 

§  611. 

Er  beslaan  twee  hoofdsoorten  van  pijn,  te  weten: 

a.  Do  peripherische  pijn ,  waarvan  de  oorzaak  in  den  omtrek 
van  het  zenuwstelsel  gelegen  is,  welke  hoofdzakelijk  in  ont¬ 
steking  en  ontstekingaardige  toestanden  wordt  waargenomen 
en  bij  drukking  vermeerdert,  en 

b.  De  centrale  pijn,  waarvan  de  oorzaak  in  het  middelpunt  van 
het  zenuwstelsel  gezeteld  is,  welke  dikwijls  periodisch  is  en 
doorgaans  door  drukking  vermindert. 

§  612. 

Naar  de  eigenaardige  wijze,  waarop  pijn  ontwaard  wordt,  heeft 
men  de  volgende  soorten : 

a.  De  brandende  pijn  (dolor  urens),  vooral  bij  verbranding  en 
ontsteking  van  verschillende  weefsels ,  en  op  geprikkelde  wond- 
vlaklen; 

b.  De  stekende  pijn  (dolor  pungens),  bij  verwonding  met  scherpe, 
puntige  werktuigen ,  bij  ontsteking  der  weivliezen  en  der  vezel¬ 
achtige  uitbreidingen  met  belangrijke  spanning,  en  bij  rheumatisme; 

c.  De  snijdende  pijn  (dolor  incidens),  vooral  bij  uilgebreidc 
ontsteking  der  weivliezen ,  bij  rheumatisme  en  bij  jicht ; 
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d.  De  scheurende  pijn  (dolor  lancinans),  vooral  aan  hel  spier¬ 
weefsel  eigen,  en  bij  rlieumatisme  en  jicht  waargenomen ; 

e.  De  borende  pijn  (dolor  terebrans)  ,  vooral  bij  aandoening 
van  zeer  harde  deelen,  b.v.  de  beenderen; 

f.  De  kloppende  pijn  (dolor  pulsans)  ,  vooral  bij  stilstand  van 
bloed  in  de  haarvaten  en  bij  grooten  bloedaandrang  naar  dit  punt,  en 
bij  den  overgang  van  de  in  ontsteking  uitgezweele  stof  in  etter  ; 

g.  De  stompe ,  drukkende  pijn  (dolor  premens  s.  obtusus),  door¬ 
gaans  met  een  gevoel  van  zwaarte  en  volheid  gepaard  gaande,  en 
vooral  waar  te  nemen  bij  gntsleking  en  hare  gevolgen  in  vast- 
weeke  en  parenchymateuse  ingewanden,  b.v.  de  longen; 

h.  De  jeukende  pijn  (dolor  pruriens)  ,  zich  door  een  eigenaar¬ 
dig  gevoel  van  jeukte  (pruritus)  kenmerkende  en  spoedig  in  ware 
pijn  overgaande. 

Zij  wordt  waargenomen  vooral  bij  roos  (erysipelas)  en  op  ge¬ 
prikkelde  vlakten  met  geringe  belemmering  in  den  bloedsomloop; 

i.  De  pijnlijke  scheuten ,  welke  volgens  vele  schrijvers  steeds 
van  liet  middelpunt  van  het  zenuwstelsel  uitgaan  en  aan  de  zenuw¬ 
pijn  (neuralgia)  eigen  zijn. 

Men  neemt  ze  ook  waar  bij  verhardingen  van  sommige  deelen 
vooral  zoo  er  neiging  bestaat  om  in  knoeslgezwel  of  in  kanker 
over  te  gaan. 

§  615. 

De  gevolgen  der  pijnen  zijn  : 

a) .  Terugkaatsings-bewegingen  in  de  spieren; 

b) .  Medelijdende  gewaarwordingen  op  andere  punten  ; 

c) .  Algemeenc  afmatting  en  uitputting,  verlamming,  en 

d) .  Vermeerdering  van  sommige  af-  en  uitscheidingen. 
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2«\  AFWIJKINGEN  IN  HET  BIJZONDE  R  OF  SPECIFIEK  GEVOEL. 

A.  ZIEKTE- VERSCHIJNSELEN  IN  HET  ZINTüIG  DES  GEZIGTS. 

§  614. 

De  gevoeligheid  van  het  netvlies  kan  zijn : 

a.  Verhoogd  (hyperopsia); 

b.  Verminderd  (amblyopia)  of  verloren  (anopsia)  ,  en 

c.  Gewijzigd  (paropsia). 

§  615. 

a.  De  verhoogde  gevoelighei  d  van  het  netvlies  voor 
lichtstralen  geeft  zich  te  kennen: 

a) .  Door  scherpzien  (oxyopia),  wanneer  zelfs  kleine  voorwer¬ 

pen  op  eenen  grooteren  afstand  dan  gewoonlijk  kunnen 
onderscheiden  worden. 

Het  is  niet  zelden  een  voorbode  van  zwarte  staar-zwakte. 
Het  steeds  duidelijker  zien  van  een  voorwerp  (visus 
crescens)  kan  hiertoe  ook  gebragt  worden. 

b) .  Door  lichtschuwheid  (photophobia),  in  welk  geval  het  gering¬ 

ste  licht  reeds  het  oog  pijnlijk  aandoet,  zoodat  de  lijders, 
zooveel  mogelijk ,  helder  dag-  of  kunstlicht  vermijden  en 
de  duisternis  opzoeken,  terwijl  deze  verschijnselen  des  avonds 
en  bij  zwak  kunstlicht  minder  worden. 

Men  noemt  dit  laatste  dagblindheid  (hemeramblyopia)  of  nacht- 
zien  (nyctalopia) . 

De  lichtschuwheid  is  een  verschijnsel,  eigen  aan  vele  aandoeningen  der  oogen,  vooral 
van  den  haarband  en  aan  klierachtige  en  zinkingaardige  oogontstekingen. 

Zij  wordt  vergezeld  door  'vele  verschijnselen  van  terugkaatsing  in  de  werktuigen  tot 
het  zintuig  des  gezigts  behoorende,  als:  belangrijke  vernaauwing  van  den  oogappel 
(myosisj,  krampachtigè  sluiting  der  oogleden  (blepharospasmus),  tranenvloed  (dacry- 
orrhoea. 

§  616. 

Van  de  vermindering  in  het  ontwariugs-  verin  o- 
van  het  netvlies  bestaan  verschillende  graden  als: 


b. 


gen 
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a) .  Gezigtzwakte  (hebetudo  visus  s.  asthenopia),  wanneer  kleine 

voorwerpen  slechts  gedurende  korten  tijd  met  duidelijkheid 
kunnen  gezien  worden  en  ten  laalsten  geheel  voor  de  waar¬ 
neming  verdwijnen  (visus  cvanidus). 

Zij  zoude  ook  kunnen  afhangen  van  stoornissen  in,  van  vermindering  van  het  in- 
riglings-(accommodatie)  vermogen  van  het  oog. 

b) .  Zwarte  staar-zwakte  (amblyopia  amaurotica),  wanneer  de 

voorwerpen  minder  duidelijk  onderscheiden  kunnen  worden. 
Zoeken  de  lijders,  om  te  zien,  bet  helderste  licht  op  dan 
noemt  men  dit  licht/wnger  (photolimia);  kunnen  zij  des  avonds 
en  bij  zwak  kunstlicht  niet  zien  dan  noemt  men  dit  nacht- 
blindheid  (nyclamblyopia)  of  dagzien  (hemeralopia).  Men 
neemt  veeltijds  hierbij  cenen  uitgezetten  oogappel  waar 
(mydriasis). 

Deze  zwarte  staar-zwakte  kan  tusschenpoozende  zijn,  zoodat 
het  zien  en  niet  zien  soms  gedurende  langen  lijd  met  elk 
ander  afwisselen  (visus  interruplus). 

Welligt  behoort  ook  tot  deze  zwarte  staar-zwakte  het  bevend-zien  (tremopsia),  waarbij; 
wel  het  oog  stilstaat,  maar  de  voorwerpen  beven  ,  dansen,  het  dwulend-zicn  (visus 
erraticus),  waarbij  de  voorwerpen  van  plaats  veranderen,  het  hoog  er- zien  (visus  elevatus) 
en  het  lager -zien  (visus  depressus'». 

c) .  Volkomen  verlies  van  de  gevoeligheid  voor  lichtstralen  (anop- 

sia) ,  wanneer  het  sterkste  licht  niet  in  slaat  is,  om  op 
het  netvlies  eenigen  indruk  uit  te  oefenen. 

§  617. 

Wanneer  slechts  enkele  punten  van  hel  netvlies  meer  of  min 
verlamd  zijn ,  dan  zal  de  indruk  van  het  te  ziene  voorwerp 
slechts  op  die  punten  ontwaard  worden,  welke  niet  verlamd  zijn 
en  het  overige  in  het  duister  liggen. 

O  OO 

Tot  de  aandoeningen  van  dezen  aard  belmoren  : 
a).  Het  slechts  voor  de  helft  zien  van  eenig  voorwerp  (visus 
dimidiatus  s.  hemiamaurosis),  af  hangende  van  eene  geheele 
of  gedeeltelijke  verlamming  van  eenen  wortel  van  het  chi- 
asma  der  gezigts-zenuwen  (j.  muller); 
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b) .  Het  vonken  zien  (photopsia  s.  aethomma),  ontstaande  bij 

ligten  graad  van  schudding  der  hersenen  en  ook  bij  som¬ 
mige  ontstekingen  van  het  binnen-oog,  vooral  bij  beginnende 
ontsteking  van  het  vaat-  of  adervlies  (tunica  chorioïdea),  en 

c) .  Het  muggen -  of  vliegen-zien  (visus  muscarum  s.  myïo- 

deopsia),  of  van  netwerk  (visus  reticularis  s.  amphible- 
stropsia),  of  van  strepen  of  balken  (visus  trabecularis  s.  xy- 
losopsia),  of  van  vlekken  (visus  maculosus  s.  spilopsia). 

De  oorzaken  hiervan  worden  nog  verschillend  aangegeven. 

Volgens  sommigen  zouden  zij  afhangen  van  verlamming  van  sommige  punten  van 
het  netvlies,  volgens  anderen  worden  zij  veroorzaakt  door  ondoorschijnende  ligchaampjes 
in  het  glasvocht. 

§  618. 

c.  De  wijzigingen  in  het  ontwarings-vermogen  van 
het  netvlies  hebben  betrekking: 

a).  Tot  de  grootte  ,  den  vorm  en  de  gedaante; 

•  b).  Tot  de  kleuring ,  en 
c).  Tot  het  aantal  der  voorwerpen. 

Allen  hangen  af  van  afwijkingen  in  de  werkdadigheid  van  het  netvlies. 

§  619. 

a) .  De  afwijkingen  in  grootte ,  in  vorm  en  gedaante  der 
gezien  wordende  voorwerpen  kunnen  zijn  : 

aa.  Waarbij  de  voorwerpen  bijzonder  klein  toeschijnen,  het 
verkleind-zien  (micropsia) ; 

bh.  Waarbij  de  voorwerpen  bijzonder  groot  locschijnen,  het 
vergroot-zien  (megalopsia),  en 

cc.  Waarbij  de  voorwierpen  in  vorm  of  gedaante  veranderd 
toeschijnen  (metamorphopsia). 

§  620. 

b) .  Afwijkingen  in  het  zien  van  kleuren. 

De  afwijkingen  in  het  onderscheiden  der  kleuren  zijn  drievoudig: 
aa.  Volkomen  onvermogen  om  eenige  kleur  of  kleuren  te  onder- 
sch  ei  d  en  (ach  r  o  ma  t  opsia ) . 
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De  lijders  zien  in  dit  geval  alles: 

aa).  Voor  wit  aan  (achromatopsia  lucida  s.  leucopsia),  of 
bb).  Voor  donker  of  grijs  aan  (achromalopsia  opaca  s.  me* 
lanopsia); 

cc).  De  waarneming  van  de  blaauwe  kleur  ontbreekt,  of  is 
althans  zeer  moeijelijk  (acyanopsia),  en 
dd).  De  waarneming  van  de  roode  kleur  ontbreekt,  en  deze 
kleur  wordt  voor  asch-graauw  aangezien  (anerythropsia). 
bb.  Bloeijelijke  onderscheiding  der  kleuren  (dyschromatopsia); 
cc.  Onjuiste  waarneming  van  bepaalde  kleuren  (chromato- 
pseudopsia),  waarvan  men  de  volgende  soorten  heelt: 
aa).  Alleen  de  blaauwe  kleur  wordt  waargenomen,  of  alles 
wordt  voor  blaauw  aangezien  (cyanopsia); 
bb).  Alles  komt  rood  voor  (erythropsia); 
cc).  Alles  komt  geel  of  bruin  voor  (xanthopsia),  en 
dd).  Alleen  de  groene  kleur  wordt  waargenomen  (chloropsia). 

Deze  kleurverwisselingen  hebben,  volgens  SZOKA.LSKI,  vooral  plaats  met  de  roode  kleur. 
Deze  afwijkingen  kunnen  zijn  aangeboren,  vooral  dyschromatopsia  en  chromato-pseud* 
opsia,  doch  ook  later,  na  ziekten  van  het  netvlies  en  der  hersenen,  ontstaan  zijn 
(albers,  buiige). 

§  621. 

c.  Tot  de  afwijkingen  in  het  aantal  der  voorwer¬ 
pen  brengt  men  : 

a) .  Het  dubbel  zien  (diplopia),  en 

b) .  Het  meervoudig  zien  (polyopia). 

Beide  verschijnselen  ontstaan,  wanneer  de  identiteit  van  het  gezigts-veld  verbroken 
is,  hetwelk  van  een  verschil  in  graad  van  levenswerkdadigheid  van  sommige  punten  van 
het  netvlies  in  beide  oogen  afhangt  (budge). 

§  622. 

De  afstand  waarop  een  voorwerp  met  duidelijkheid  kan  gezien 
worden ,  verschilt. 

Er  kan  beslaan: 

a.  Bijziendheid  (myopia),  en 

b.  Verziendheid  (presbyopia). 
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§  625. 

a  Er  beslaat  bijziendheid ,  wanneer  de  lijder  genoodzaakt  is 
om  de  voorwerpen  ,  ten  einde  ze  met  duidelijkheid  te  zien  en  te 
onderscheiden  ,  op  eenen  kleineren  afstand  dan  2,5  N.  palm  van 
het  oog  te  houden. 

De  afstand  van  2,5  U.  palm  is  willekeurig  en  heeft  hoofdzakelijk  betrekking  op  kleine 
voorwerpen,  b.v.  letters.  Ofschoon  er  geene  bijziendheid  bestaat  volgens  de  gegevene 
bepaling,  kunnen  echter  sommige  mensehen  de  voorwerpen  op  geringen,  doch  grooteren 
afstand,  b.v.  op  drie  ellen  niet  meer  duidelijk  onderscheiden.  Ook  dit  moet  als  bij¬ 
ziendheid  (bijziendheid  op  afstand)  worden  aangemerkt  (kerst). 

§  624. 

Dit  gebrek  kan  zijn: 

a.  Aangeboren ;  door  meerdere  bolheid  van  bet  hoornvlies  en 

van  de  kristallinze ,  door  grooteren  voor-achterwaartschen 
doormeter  van  het  oog,  waardoor  het  een  te  sterk  licht  - 
brekend  vermogen  verkrijgt ,  de  lichtstralen  zich  reeds  vóór 
het  netvlies  vereenigen  en  nu  uiteenloopende  het  netvlies 
bereiken ,  en 

b.  Verkregen ;  door  overprikkeling  van  het  oog ,  b.  v.  door  het 

veelvuldig  gebruik  van  het  microscoop,  van  brillen,  en  door 
ziekten  van  het  oog ,  de  oogspieren  en  de  hersenen. 

Stoornissen  in  het  inrigtings-  (accomodatie)  vermogen  van 
het  oog  spelen  hierin  eenen  grooten  rol. 

Lijders,  hiermede  behebt,  bedienen  zich  dan  ook,  ten  einde  op  verdere  afstanden  met 
duidelijkheid  te  zien  en  te  onderscheiden  van  brillen  met  een  ontkennend  (negatief)  brand¬ 
punt,  waardoor  de  lichtstralen  niet  meer  voor,  maar  nu  juist  op  het  netvlies  in  één 
punt  vereenigd  worden. 

§  625. 

b.  Er  bestaat  verziendheid,  wanneer  de  lijder  genoodzaakt  is, 
om  de  voorwerpen ,  ten  einde  ze  met  duidelijkheid  te  zien  en  te 
onderscheiden ,  op  eenen  grooteren  dan  dén  normalen  afstand  tc 
plaatsen. 
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§  626. 

Dil  gebrek  kan  zijn : 

a).  A angeb oren ;  door  vlakte  van  het  hoornvlies  en  de  kris- 
tallinze,  en  door  geringen  voor-achlerwaartschen  doormeier 
van  het  002,  waardoor  het  lichtbrekend  vermogen  minder  is 
en  de  invallende  lichtstralen  niet  op  het  netvlies ,  maar  ach¬ 
ter  hetzelve  tot  vereeniging  komen  ,  en  * 

h).  Verkregen ;  door  den  ouderdom  ,  door  gemis  van  de  kris- 
tallinze  na  staar-operatie  of  door  ziekten  van  het  oog  en  van 
zijne  spieren,  waardoor  de  kristallinze  meer  afgeplat  en  naar 
achteren  gevoerd  wordt. 

Ook  hierin  oefenen  stoornissen  in  het  inrigtings-  (accomo- 
datie)  vermogen  van  het  oog  grooten  invloed  uit. 

Lijders,  hiermede  beliebt,  bedienen  zich  dan  ook,  ten  einde  de  voorwerpen  op  kortere 
afstanden  met  juistheid  te  kunnen  zien  en  onderscheiden,  van  linzen,  brillen,  met  een 
positief  brandpunt,  waardoor  de  invallende  lichtstralen,  in  stede  van  achter  het  netvlies, 
nu  juist  op  hetzelve  in  één  punt  te  zamen  komen. 

B.  ZIEKTE- VERSCHIJNSELEN  IN  HET  ZINTUIG  DES  GEHOORS. 

§  627. 

Ofschoon  de  afwijkingen  in  dit  zintuig  minder  bekend  zijn,  dan 
die  van  het  zintuig  des  gezigts,  zoo  kan  men  dezelve  toch  in- 
deelen: 

a.  In  een  verhoogd  ontwarings-vermogen  of  scherpte  des  ge - 

hoors  (oxyecoia): 

b.  In  een  verminderd  ontwarings  vermogen-oi  hardhoorenheid 
(baryecoia),  en  in  doofheid  (cophosis),  en 

c.  In  een  gewijzigd  gehoor  (anomalacusis). 

§  628. 

a.  De  scherpte  van  het  gehoor  heeft  tot  naaste  oorzaak  ver¬ 
hoogde  prikkel-vatbaarheid  van  de  gehoor-zenuw,  en  is  een  verge¬ 
zellend  verschijnsel  van  vele  ziekten,  vooral  van  zenuwziekten. 

Bij  onlslekingachlige  verhoogde  prikkeling  van  het  inwendig  ge- 
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hoorwerktuig  gaat  het  ontwaren  der  geluidsgolvingen  met  pijn  ge¬ 
paard. 

§  629. 

b.  Er  bestaat  hardhoorendheid ,  wanneer  geringe  geluidsgolvingen 
niet,  maar  slechts  sterkere  in  staal  zijn,  om  de  gehoorzenuw  aan 
te  doen  en  de  geluiden  tot  het  bewustzijn  te  brengen. 

Er  bestaat  doofheid ,  wanneer  de  geluidsgolvingen  niet  in  staat 
zijn,  om  den  minsten  indruk  op  de  gehoorzenuw  uit  te  oefenen. 

§  650. 

De  hardhoorendheid  en  de  doofheid  kunnen  veroorzaakt  worden: 

a) .  Door  verminderde  prikkel-valbaarheid  en  verlamming  der  ge¬ 
hoorzenuwen  en  der  zenuwen  der  spiertjes ,  welke  de  gehoor- 
beentjes  in  beweging  brengen  (dynamisch); 

b) .  Door  ziekle-toestanden  in  de  deelen,  welke  het  hunne  moe¬ 
ten  bijdragen  tot  bet  hooren  (organisch) ,  b.  v.  bij  verlies  van  bet 
trommelvlies ,  van  de  gehoorbeentjes ,  bij  ziekten  van  bet  inwendig 
gehoor,  enz.  ,  en 

c) .  Door  werktuigelijke  oorzaken,  waardoor  de  geluidsgolvingen 
op  bunnen  weg  naar  de  gehoorzenuw  onderschept  of  niet  naar 
belmoren  geleid  worden,  b.  v.  door  verstopping  van  den  uilwen- 
digen  gehoorweg  en  van  de  buis  van  eustachius. 

§  651. 

c.  Dé  wijzigingen  in  het  gehoor  zijn: 

a).  Oorsuizing  (tinnitus  aurium  s.  syrigmus),  het  hooren  van 
klanken,  welke  inderdaad  niet  bestaan. 

De  oorzaken  hiervan  kunnen  uitgaan: 
aa.  Van  aandoeningen  van  de  gehoorzenuw  zelve  (idiopalhisch) ; 
bh.  Van  aandoeningen  van  de  kleine  hersenen  (symptoma¬ 
tisch)  (budge),  en 

cc.  Van  aandoeningen  van  andere  deelen,  vooral  der  buiksin- 
gc wanden  (sympathisch). 
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1)).  Half -hoor endhcid  (auditus  dimidiatus  s.  hemiacusis),  wan¬ 
neer  slechts  een  gedeelte  van  een  woord  ontwaard  wordt; 

c) .  Het  dubbel-hooren  (auditus  duplicalus  s.  diplacusis) ,  af¬ 

hangende  van  eene  ongelijke  gevoeligheid  van  de  gehoorzenu¬ 
wen,  of  van  eene  ongelijke  zamenslelling  der  de  geluiden  lei¬ 
dende  deelen  in  beide  gehoorwerktuigen; 

d) .  Het  echo-hooren  (auditus  resonans  s.  parecho),  ontstaande 

door  dezelfde  oorzaken  als  het  dubbel-hooren,  en 

e) .  Het  onvermogen ,  om  te  bepalen  vanwaar  het  geluid  komt 

(paracusis  s.  anoraalacusis  locaiis). 

c.  ZIEKTE -VERSCHIJNSELEN  IN  HET  ZINTOIG  VAN  DEN  SMAAK. 


§  652. 


De  afwijkingen  in  het  zintuig  van  den  smaak  zijn: 

a.  De  smaak  is  verhoogd ,  verfijnd  (hypergeusia); 

b.  De  smaak  is  verminderd ,  of  verloren  gegaan  (ageusia),  en 

c.  De  smaak  is  gewijzigd ,  of  eigenaardig  (parageusia  s.  dys* 
geusia). 

§  655. 

a.  De  smaak  is  verhoogd ,  verfijnd ,  bij  verhoogde  prikkel-vat- 
baarheid  van  de  smaakzenuw. 


§  654. 

b.  De  smaak  is  verminderd ,  of  verloren  gegaan ,  bij  ver¬ 
minderde  prikkel-vatbaarheid,  of  bij  verlamming  van  de  smaak¬ 
zenuw. 

§  655. 

c.  De  wijzigingen  in  den  smaak  ontstaan  vooral  bij  dyscrati- 
sche  en  cacheclische  toestanden  en  kunnen  zijn: 

a).  Een  laffe  of  papachtige  smaak ,  bij  zinkingaardige  aandoe¬ 
ningen,  slijmkoorts,  wormziekte; 
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Ij).  Een  zure  smaak ,  Lij  overmaat  van  vrije  zuren  in  de  maag; 

c) .  Een  bittere  smaak ,  bij  bovenmatige  gal-afscheiding,  bij  gal¬ 
koorts; 

d) .  Een  zoete  smaak ,  bij  tering-lijders,  bij  bloedspuwing,  of 
deze  voorafgaande  ; 

e) .  Een  zillig-zoete  smaak ,  vooral  bij  etterzakken  der  longen; 

f) .  Een  rotachtige  smaak,  in  gastrische,  zenuw-  en  rotkoortsen,  en 

g) .  Een  metaal- smaak ,  na  het  gebruik  van  sommige  metalen, 
b.  v.  kwik,  koper  en  anderen. 

D.  ZIEKTE- VERSCHIJNSELEN  IN  HET  ZINTDIG  VAN  DEN  REUK. 

§  656. 

De  reuk  kan  zijn: 

a.  Verfijnd,  verhoogd  (hyperosrnia); 

b.  Verminderd ,  of  geheel  verloren  gegaan  (anosmia),  en 

c.  Gewijzigd  (dysosmia  s.  parosmia). 

§  657. 

a.  De  reuk  is  verfijnd  bij  verhoogde  prikkel-vatbaarheid  van  de 
reukzenuw  in  sommige  ziekten  van  het  zenuwstelsel. 

§  658. 

b.  De  reuk  is  verminderd  of  geheel  verloren  gegaan  bij  gebre¬ 
ken  in  de  bewerktuigde  zamenstelling  van  het  reukwerktuig,  bij 
zinkingaardige  aandoeningen,  zwelling  van  het  slijmvlies,  slijmvloed, 
gezwellen,  en  bij  verminderde  prikkel-vatbaarheid  en  verlamming 
van  de  reukzenuw. 

§  659. 

c.  De  reuk  is  gewijzigd ,  in  sommige  zenuwziekten,  vooral  in 
hysterie,  in  miltzucht  (hypochondria);  in  welke  ziekten  het  dik¬ 
wijls  gebeurt,  dat  sommige  riekstoffen,  welke  voor  het  grootste 
deel  der  menschen  onaangenaam  zijn,  eenen  aangenamen  indruk 
op  de  reukzenuwen  uitoefenen. 
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•  E.  ZIEKTE -VERSCHIJNSELEN  IN  DEN  TASTZIN. 

§  640. 

De  lastzin  kan  zijn:  * 

a.  Verfijnd ,  verhoogd ,  (hyperapliia); 

b.  Vermeerderd ,  of  verloren  gegaan  (anaphia),  en 

c.  Verkeerd  of  valsch  (paraphia). 

§  641. 

t  .  .  . ,  <  t . 

a.  Het  tasl-gevoel  van  de  huid  wordt  verfijnd  waargenomen 
bij  blindgeborenen  of  blindgewordenen,  welke,  door  oefening,  zelfs 
verschillende  kleuren  door  betasting  kunnen  onderscheiden. 

Het  wordt  echter  ook  verfijnd  of  verhoogd  waargenomen  in  ver¬ 
schillende  ziekten,  b.v.  hysterie,  bij  miltzucht  (hypochondria),  in 
sommige  huidziekten  en  in  sommige  vergiftigingen. 

Het  wezen  van  deze  verfijning  of  verhooging  is  gelegen  in  eenc 
verhoogde  gevoeligheid  van  de  gevoel-  of  tastzenuwen,  waarvan  de 
oorzaken  kunnen  gelegen  zijn  óf  in  het  middelpunt  van  het  zenuw¬ 
stelsel,  óf  in  den  omlrek,  óf  in  de  zenuwstammen. 

§  642. 

b.  Het  tast-gevoel  is  verminderd ,  of  verloren  gegaan  in  al 
die  toestanden,  waarin  de  verrigting  der  gevoel-  of  tastzenuwen 
is  onderdrukt,  verminderd,  of  verloren  gegaan;  dus  bij  doorklieving 
van  zenuwen,  bij  drukking  op  de  zenuwen  zelven  of  op  de  zenuw- 
middelpunten,  vanwaar  deze  zenuwen  ontspringen  ,  bij  verharding 
en  verdikking  van  de  opperhuid,  b.  v,  bij  de  aanwezigheid  van  dikke 
eeltlagen,  enz. 

§  645. 

Wanneer  de  voorwerpen  bij  de  belasting  eenen  afwijkenden  in¬ 
druk  overbrengen,  b.  v.  een  glad  voorwerp  bij  de  betasting  ruw 
voorkomt,  dan  is  hel  tastvermogen  verkeerd  of  valsch. 
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Dit  verschijnsel  is  zeldzaam,  doch  kan  zoowel  mei  verfijning  als 
met  vermindering  van  het  tastvermogen  gepaard  gaan. 

II.  AFWIJKINGEN  IN  DE  BEWEGINGEN. 

§  644. 

De  afwijkingen  in  de  bewegingen  kunnen  zijn : 

1°.  De  beweging  der  willekeurige  spieren  kan  vermeerderd  zijn, 
(spierkramp,  spasmus  s.  hypercinesia),  en 

2°.  De  willekeurige  spieren  kunnen  verlamd  zijn,  (spiervcrlam- 
ming,  paralysis  muscularis  s.  acinesia). 

1°.  DE  VERMEERDERDE  BEWEGING  IN  DE  WILLEKEÜR1GE  SPIEREN. 

§  645. 

Men  kan  de  vermeerderde  beweging  in  de  willekeurige  spieren  in- 
deelen: 

1) .  Naar  de  plaats,  waar  de  oorzaken  gezeteld  zijn; 

2) .  Naar  de  eigenaardige  wijze,  waarop  zij  zich  voordoen,  en 

3) .  Naar  haar  verloop. 

§  646. 

1).  Naar  de  plaats,  waar  de  oorzaken  gezeteld  zijn  heeft  men: 

a.  Vermeerderde  werkingen  in  de  willekeurige  spieren,  waarvan 
de  oorzaak  van  de  hersenen  uitgaat. 

Zij  worden  door  een  duister  bewustzijn  en  door  duistere  wils- 
bepalingen  veroorzaakt ,  zijn  doorgaans  halverzijds  en  nemen ,  bij 
toeneming  van  de  reglstreeksche  toevallen  in  hel  hersenleven,  b.v. 
ijlen,  zinsbedrog,  enz.,  ook  toe. 

Tot  zoodanige/afwijkingen  brengt  mén: 

a) .  Het  krampachtig  bewegen  der  armen  in  de  lucht,  het  zooge¬ 

naamde  vlieg  en -vang  en  (crocidismus); 

b) .  Het  bewusteloos  plukken  aan  de  dekens,  het  zoogenaamde 

vlokken-lezen  (carphologia),  en 

c) .  Aanhoudende  omwentelingen  des  ligchaams  naar  eene  zij  de , 
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bij  aandoeningen  der  gestreeple  ligchamen  (corpora  striata) 
en  der  beddingen  van  de  gezigtszenuwen  (thalami  nervorum 
opticorum). 

b.  Vermeerderde  werkingen  in  de  willekeurige  spieren,  waarvan 
de  oorzaken  in  het  ruggemer g  liggen. 

Men  neemt  bij  deze  doorgaans  eene  ongestoorde  hersenwerkda- 
digheid  waar,  welke  echter,  medelijdend,  al  spoedig  kan  gestoord 
worden. 

Deze  krampen  gaan  niet  zelden  gepaard  met  pijnen  of  onaan¬ 
gename  gewaarwordingen  langs  het  ruggekanaal  en  met  abnormale 
gewaarwordingen  in  de  onderste  ligchaamsdeelen. 

Zenuwterugkaatsing  van  peripherische  gevoel-zenuwen  op  het  rug- 
eemersr  is  er  niet  zelden  de  oorzaak  van :  men  zoude  zelfs  als  regel 

O  D 

kunnen  aannemen,  dat,  bij  ruggemergskrampen,  ook  het  gevoel  er 
in  betrokken  is. 

c.  Afwijkingen  in  de  werking  der  willekeurige  spieren,  waarbij 
zoowel  de  hersenen  als  hel  ruggemer g  lijden,  b.  v.  bij 
vallende  ziekte  en  bij  St.  Vijt’s  dans,  en 

d.  Afwijkingen  in  de  werking  der  willekeurige  spieren ,  welke 
van  enkele  beweegzenuwen  uitgaan. 

Deze  toestand  komt  zelden  voor,  doch  kan  door  een  plaalselijk 
lijden,  b.  v.  het  indringen  van  eenen  splinter,  veroorzaakt  worden. 

§  647. 

2).  Naar  de  eigenaardige  wijzen,  waarop  zich  de  af¬ 
wijkingen  in  de  bewegingen  voordoen,  heeft  men  de 
volgende  soorten  van  kramp : 

a.  Het  beven  of  sidderen  (tremulatio,  tremor),  beslaande  in  eene 
aanhoudende  beving  van  de  ledematen  en  van  het  hoofd,  veroor¬ 
zaakt  door  eene  onvolkomene,  onwillekeurige  en  afwisselende  za- 
mentrekking  en  ontspanning  der  buig-  en  der  uiistrekkende  spieren. 

Het  wordt  vooral  waargenomen  bij  oude  lieden,  bij  dronkaards,  na  het  gebruik  van 
sommige  vergiften,  b.  v.  kwik,  bij  koorts-koude,  angst,  enz. 

b.  Sluipen  (convulsiones,  spasmus  clonicus),  met  het  beven  over- 
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eenkomende,  doch  veroorzaakt  door  volmaaktere  en  sterker  uitge¬ 
drukte,  onwillekeurige,  snelle,  afwisselende  zamenlrckkingen  en  ont¬ 
spanningen  der  spieren. 

Tot  deze  stuipen  behoort  de  peeshuppeling  (subsultus  tendinum),  bestaande  in  eene 
eensklaps  ontstaande  en  even  spoedig  voorbijgaande  kramp  van  eene  bepaalde  spier. 

c.  De  starkramp  (tetanus  s.  spasmus  tonicus),  wanneer  eenig 
bewegelijk  deel,  om  het  even  welk,  krampachtig  stijf,  hard  en 
onbewegelijk  wordt,  ten  gevolge  van*  ziekelijk  verhoogde,  aanhou¬ 
dende  spierzamentrekking. 

Het  geheele  ligchaam  kan  hierbij  zijn  strak,  stijf  en  onbewegelijk,  algemeenc  siar- 
hramp  (tetanus  generalis),  óf  acht  er  over  getrokken  ,  (opisthotnnus) ,  óf  naar  voren 
gebogen  (emprosthotonus) .  óf  naar  de  zijde  overhellende  (pleurothotonus). 

§  648. 

3).  Naar  haar  ver  loop  kan  de  spierkramp  onderscheiden  worden : 

a.  In  aanhoudende  spierkramp  (spasmus  tonicus,  tetanus),  wan¬ 
neer  de  zamentrekking  niet  door  ontspanning  wordt  afgewisseld, 
maar  de  eene  of  andere  spiergroep,  hetzij  der  buigers,  hetzij  der 
uitstrekkers  van  den  tronk,  der  ledematen  of  van  eenig  ander  be¬ 
wogen  wordend  deel,  gezamenlijk  gespannen  blijven; 

b.  In  nalatende  spierkramp  (spasmus  clonicus ,  convulsio) , 
wanneer  de  spier  zich  afwisselend  onwillekeurig  ontspant  en 
zamenlrekt,  welke  afwisseling  vooral  in  de  buigers  en  uitstrekkers 
van  de  ledematen  en  van  den  tronk  wordt  waargenomen. 

Het  sidderen  en  beven  stelt  daarvan  den  geringsten ,  doch  de  stuipen  den  hevigsten 
graad  daar.  * 


2c1.  DE  VERMINDERDE  BEWEGING,  DE  SPI  ER  VERLAMMING. 

§  649. 

Het  vermogen,  om  zich  zamen  te  trekken,  kan  in  de  spieien  ge¬ 
heel  of  gedeeltelijk  verloren  gegaan  zijn:  zij  kunnen  geheel  of  ge¬ 
deeltelijk  verlamd  zijn. 

Deze  verlamming,  dit  verlies  van  het  bewegings-vermogen,  vindt 
hare  naaste  oorzaak  of  wezen  in  eene  onvolkomene  verrigting 
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van  die  deelen  van  het  zenuwstelsel  ,  welke  de  bewegingen 
beslieren. 

Aanleidende  oorzaak  tot  deze  spierverlamming  is  nu  alles,  wat 
de  behoorlijke  werking  van  dit  beweging-zenuwstelsel  tegengaat. 

Men  onderscheide  de  verlamming  der  spieren  van  de  onmogelijkheid,  om  een  lid  te 
bewegen,  ten  gevolge  van  gebreken  in  de  bewerktuigde  zamenstelling  der  bewogen  wor¬ 
dende  deelen,  b.v.  van  gewrichts-verstij ving  (ankylosis),  of  van  bewegende  deelen,  b.v. 
doorklieving  van  sommige  spieren  of  pezen. 

§  650. 

De  spier-verlamming  verschilt  naar  de  plaats  of  het  gedeelte  van 
het  zenuwstelsel,  vanwaar  zij  uitgaat. 

1) .  Van  de  groote  hersenen  uitgaande,  is  zij  doorgaans  half- 
zijds  (hemiplegia)  en  beslaat  met  hoofdpijn,  duizeligheid,  zelfs  met 
afwijkingen  in  de  geestvermogens  en  in  de  verrigting  van  de  werk¬ 
tuigen  der  zintuigen  ; 

2) .  Van  de  kleine  hersenen  uitgaande,  neemt  men  minder  stoor¬ 
nis  in  de  geestvermogens  waar,  doch  wel  eenen  buitengewonen  angst  en 
vrees,  pijn  in  het  achterhoofd  en,  zoo  de  verlamming  niet  volkomen 
is,  bezwaren  in  het  achteruitgaan  of  in  het  draaijen  des  ligchaams; 

3) .  Van  het  rnggemerg  uitgaande,  zijn  doorgaans  de  geestvermo¬ 
gens  vrij,  de  beweging  meer  dan  het  gevoel  aangedaan,  en  meestal 
beide  helften  des  ligchaams  verlamd,  en 

4) .  Van  de  eene  of  andere  peripherische  zenuw  uitgaande,  be¬ 
staat  de  verlamming  juist  op  die  plaatsen,  waarin  deze  zenuw  zich 
verspreidt. 

§  651. 

Als  gevolgen  der  verhoogde ,  der  verminderde  of  verlorene 
werking  (innervatio)  der  willekeurige  beweegzenuwen  ontstaan  af¬ 
wijkingen: 

1) .  In  den  stand  des  ligchaams; 

2) .  In  den  gang,  en 

3) .  In  de  ligging. 
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§  652. 

1).  De  stand  kan  zijn: 

a.  Gedwongen ,  ten  gevolge: 

a) .  Van  dynamische  hindernissen,  b.  v.  pijn,  waardoor  de 

door  den  wil  bepaalde  bewegingen  slechts  gedeeltelijk  uit¬ 
gevoerd  worden,  of 

b) .  Van  werktuigelijke  oorzaken,  waardoor  de  uitvoering  der 

bewegingen  geheel  belet  wordt,  en 

b.  Ontspannen ,  verslapt ,  ten  gevolge  van  verminderde  spiei- 

kracht. 

Deze  stand  kenmerkt  zich  door  eene  gekromde  houding,  door  op 
de  borst  of  naar  ééne  zijde  afhangend  hoofd,  door  slap  langs  den 
tronk  afhangende  armen  ,  door  aan  de  knieën  gebogene  beenen  , 
en  algemeen  verlies  van  krachtige  levenswerkdadigheid  (turgor). 
Men  neemt  hem  waar  bij  ware  zwakte  of  bij  onderdrukking  der 

krachten. 


§  655. 


2).  De  gang  kan  in  ziekten  zijn: 

a.  Waggelende,  slordig,  onzeker,  b.  v.  bij  verlamming,  bij  gek- 

ken,  in  de  dronkenschap,  en 

b.  Beperkt ,  moeijelijky  b.  v.  door  kramp,  ontsteking. 


Aanmerking.  Misvormingen  en  ziekten  in  de  beenderen,  vooral  in  de  gewrickts-uitein- 
den  kunnen  veelvuldige  afwijkingen  in  den  gang  veroorzaken,  wier  beschrijving  elders 

plaats  heeft. 


§  654. 

3).  De  li  gging  van  den  lijder  in  hel  bed  is  dikwijls  een  gewigtig 
kerkennings-teeken ;  waarbij  echter  de  gewoonte  zeer  moet  geraad- 

pleegd  worden. 

Men  heeft  alzoo : 

a.  De  ligging  op  e'éne  zijde  (decubitus  uuilaleralis),  welke  mccsla 
afhangt  van  den  zetel  der  ziekte  in  eéne  zijde, 
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b.  De  ligging  op  den  buik  (decubitus  abdominalis),  inzonderheid 
bij  kinderen,  die  aan  wormziekte  lijden; 

c.  De  ligging  op  den  rug  (decubitus  dorsalis),  met  of  zonder 
afzakking  van  het  kussen,  en  met  of  zonder  opgelrokkene  onderste 
ledematen,  vooral  bij  ontsteking  van  sommige  buiksingewanden,  en 
in  ziekten  met  verminderde  levenswerkdadigheid. 

De  ligging  kan  wijders  zijn: 

d.  Rustig  of 

e.  Onrustig ,  en 

f.  Met  of  zonder  bewustzijn  veranderd  worden. 

III.  ZIEKTE -VERSCHIJNSELEN  IN  DE  STEM  EN  DE  SPRAAK, 
lo.  ZIEK  TE -VERSCHIJNSELEN  IN  DE  STEM. 

§  655. 

De  slem,  het  vermogen,  om  klanken  of  geluiden  voort  te  bren¬ 
gen,  kan: 

1) .  Verloren  gegaan  (aphonia),  en 

2) .  Gewijzigd  zijn  (paraphonia). 

§  656. 

1).  Het  verlies  van  de  stem  of  de  stemmcloosh'eid 
kan  zijn : 

a.  Volkomen,  wanneer  er  onvermogen  bestaat,  om  den  minsten 
klank  of  het  minste  geluid  uit  te  stoolen,  en 

b.  Onvolkomen ,  wanneer  hel  voorwerp  nog  een  zacht  lispelend 
geluid  kan  doen  hooren. 

O 

§  657. 

De  oorzaken  van  deze  stemmeloosheid  gaan  uit : 

a.  Van  de  het  strottenhoofd  zamens tellende  deelen  of  van  de 
longen  (idiopathisch) ;  zij  is  dan  een  verschijnsel  van  ontsteking,  van 
zuchtige  zwelling,  van  zinkingaardige  aandoeningen,  van  ontaardingen 
van  de  het  strottenhoofd  zamenstellende  deden,  en  van  al  die  toe- 
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slanden  in  de  luchtpijp  of  de  longen,  waarbij  de  uitademing  niet 
naar  belmoren  kan  geschieden* 

b.  Van  andere  werktuigen  (sympathisch),  b.v.  bij  ziekten  van 
de  baarmoeder,  van  de  darmen,  ook  bij  wormziekte,  en 

c.  Van  de  hersenen  en  van  de  zenuwen ,  welke  de  spieren 
beheerschen,  die  bij  de  vernaauwing  en  verwijding  van  de  stem¬ 
spleet  werkzaam  zijn  (symptomatisch). 

Volgens  waarnemingen  van  BURDACH,  MORGAGNI,  BUDGE  wordt  stemmeloosheid  vooral  waar¬ 
genomen  bij  aandoeningen  van  de  linker  hersenhelft. 

Volgens  BUDGE  veroorzaakt  vooral  aandoening  van  de  gestreepte  ligchamen  stemmeloos¬ 
heid  en,  onder  de  zenuwen,  aandoeningen  van  de  onderste  of  terugloopende  strotten- 

hoofds-zenuw  (nervus  laryngeus  recurrens). 

Wijders  is  zij  een  verschijnsel  van  drukking  op  de  hersenen,  van  beroerte  ,  verwee- 

king  der  hersen-zelfstandigheid,  enz. 

§  658. 

2).  De  wijzigingen  in  de  stem  (paraphonia)  zijn: 

a.  De  heeschheid  (raucedo  s.  vox  rauca),  bij  prikkeling  van  het 
slijmvlies,  zweren  der  stembanden,  ontsteking  van  het  kraakbeen- 
vlies,  verbeening  der  kraakbeenderen,  bij  ziekten  van  de  lel,  de 
amandelen,  de  longen,  het  hart,  bij  zenuwstoornis,  vooral  bij  hysterie. 

Aanhoudend  neemt  men  de  heeschheid  waar  bij  lieden,  die  in  de  open  lucht  veel 
spreken  en  schreeuwen,  vooral  bij  oude  dronkaards  en  publieke  vrouwen,  zonder  dat 
na  den  dood  eenige  merkbare  verandering  in  hun  strottenhoofd  of  in  hunne  overige 
ademhalings-werktuigen  zou  te  vinden  zijn  (wunderlich). 

b.  De  holle  keelstem,  (vox  gutturalis),  soms  bij  ontsteking  van 
het  strottenhoofd,  bij  uitholingen  in  de  longen; 

c.  De  schelle  stem  (vox  acuta),  het  gillend  geluid  van  de  stem, 
het  bewijs  van  eene  krampachtige  sluiting  van  de  banden  der  stem¬ 
spleet,  en  waargenomen  in  alle  krampachlige  aandoeningen  van 
de  stroltenhoofd-spieren; 

d.  De  piepende  stem  (vox  sibilans)  bij  vernaauwing  van  het 
strottenhoofd  (laryngo-slhenosis),  vooral  bij  croup  waargenomen, 
wanneer  het  strottenhoofd  met  schijnvliezen  bedekt  is; 

e.  De  reutelende  slem  (vox  stertorosa)  bij  ophooping  van  slijm 
in  het  strottenhoofd  en  in  de  luchtbuis; 
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f.  De  neusstem  (vox  nasalis)  bij  ziekten  van  hel  verhemelte 
en  van  den  neus,  bij  verlies  van  het  zachte  of  harde  verhemelte,  en 
g.  De  cholerastem  (vox  choleriea),  in  den  Aziatischen  braakloop. 

§  659. 

De  oorzaken  van  deze  wijzigingen  in  de  stem  kunnen  uitgaan: 

a.  Van  ziekte-toestanden  in  de  deelen,  welke  reglslreeks  tot 
vorming  van  de  stem  moeten  medewerken  (idiopalhisch), 

b.  v.  verzweringen  der  stembanden,  vernaauwing  van  het 
strottenhoofd,  uitholingen  in  de  longen,  opvulling  van  de  lucht¬ 
pijp  met  stoffen,  doorboring,  of  verlies  van  het  verhemelte ; 

b.  Van  ziekte-toestanden  in  werktuigen,  welke  met  de  stem- 
vormende  deelen  in  een  naauw  medelijdend  verband  staan 
(sympathisch),  b.v.  bij  ziekten  van  de  baarmoeder,  der  ballen, 
der  buiksingewanden,  als  braakloop,  beklemde  breuk,  en 

c.  Van  ziekte-toestanden  in  de  zenuw-middelpunten  of  in  de 
zenuwen,  welke  zich  naar  het  strottenhoofd  begeven  en 
de  vorming  van  de  slem  bestieren  (symptomatisch). 

§  660. 

Wanneer  de  stem  op  sommige  plaatsen  van  de  borst,  waar  zij 
anders  slechts  als  een  dof  gebrom  gehoord  wordt,  helder  klinkt, 
dan  noemt  men  dit  verschijnsel  1  u  ch  t pij  p  s  t  a  k  -  st  e  m  (vox 
bronchialis  s.  bronchophonia). 

Deze  luchtpijpstak-stem  kan  zijn  zwak ,  waarbij  het  oor  de  stem 
slechts  duidelijk  waarneemt,  en  sterk ,  waarbij  het  den  schijn  heeft, 
alsof  er  overluid  uit  de  borstholte  gesproken  wordt,  en  aan  het  oor  eene 
zekere  schudding  wordt  medegedeeld  (borslspraak,  pectoriloquium), 

§  661. 

Tot  het  ontstaan  van  de  luchlpijpslak-slem  en  de  borslspraak  wordt 
vereischt,  dat  in  een  voor  de  lucht  ontoegankelijk  gedeelte  van  de 
long  een  grootere  luchtpijpstak  verloope  ,  wiens  luchtzuil  vrije  ge¬ 
meenschap  uitoefent  met  de  in  hel  strottenhoofd  instroomende  lucht. 
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De  lucht  in  dezen  luchtpijpstak  geraakt  bij  het  spreken  in  trilling. 

Deze  trillingen  kunnen  zich  niet  in  de  vliezige  luchtpijpstakken  en 
in  de  long-cellen  voortplanten  en  alzoo  zich  verliezen,  doch  worden 
door  de  wanden  van  den  afgesloten  luchtpijpstak  teruggekaalst. 

Naar  mate  nu  het  veranderd  longweefsel,  dat  een’  zoodanigen 
luchtpijpstak  omringt,  vaster  is,  naar  die  mate  is  de  luchlpijpstak- 
slem  ook  sterker. 

Men  neemt  haar  hoofdzakelijk  waar  bij  verlies  van  het  celachlig 
maaksel  der  longen,  hetzij  door  ontsteking,  door  knobbelstof-afzet- 
ting,  door  uitstorting  van  bloed,  hetzij  door  andere  oorzaken,  vooral 
zoo  de  veranderingen  in  de  longen  digt  onder  eenen  dunnen  borsl- 
wand  gelegen  zijn. 

§  662. 

Wijzigingen  in  de  luchtpijpstak-stem  zijn ; 

a.  De  blatende  of  schetterende  stem  (aegophonia),  eene  eigen¬ 
aardige  trilling  in  de  stem,  waardoor  zij  eenige  overeenkomst  ver¬ 
krijgt  met  het  geblaat  van  eene  geit,  en  welke  het  veelvuldigst 
ontstaal,  wanneer  eene  vloeibare  laag  de  plaats,  waar  het  geluid 
ontstaat,  van  het  oor  scheidt  ; 

b.  De  holle  borststem  (vox  cavernosa),  overeenkomst  bezittende 
met  het  geluid,  dat  men  hoort,  wanneer  men  in  eene  kruik  spreekt. 
Zij  wordt  vooral  waargenomen  aan  het  bovenste  gedeelte  der  lon¬ 
gen  bij  bestaande  uitholingen  met  vaste  wanden,  die  met  lucht  ge¬ 
vuld  zijn  en  vrije  gemeenschap  met  eenen  grooten  luchtpijpstak  uit¬ 
oefenen,  en 

c.  De  metaal-klank  der  borststem ,  welke  door  medeklinking 
ontstaat,  en  het  bewijs  is,  dat  de  ruimte,  waaruit  zij  voorkomt,  zeer 
harde,  weêrstandbiedende  wanden  heeft. 

2°.  ZIEKTEVERSCHIJNSELEN  IN  DE  SPRAAK. 

§  663. 

Het  spraak -vermogen,  de  spraak,  kan  zijn: 


1) .  Verloren  gegaan ,  de  stomheid,  de  sprakeloosheid  (alalia),  en 

2) .  Gewijzigd ,  de  verkeerde  spraak  (paralalia). 

§  664. 

1) .  Er  bestaat  stomheid  of  sprakeloosheid ,  wanneer  de  lijder 
zijne  begrippen  of  voorstellingen  niet  door  woorden  kan  te  kennen 
geven. 

INiet  altijd  is  hierbij  de  stem  verloren. 

§  665. 

De  oorzaken  van  deze  stomheid  of  sprakeloosheid  kunnen  uitgaan: 

a.  Van  gebreken  in  de  spraakwerktuigen  zelven  (idiopathisch), 

b.v.  van  gebreken  in  het  strottenhoofd,  van  verlies  van  de 
tong,  enz.; 

b.  Van  aandoeningen  van  andere  werktuigen,  welke  met  de 
spraakwerktuigen  in  een  naauw  medelijdend  verband  staan 
(sympathisch),  b.v.  bij  hysterie,  bij  wormziekte.  Zij  is  dan 
doorgaans  voorbijgaande  (zie  verder  §  657),  en 

c.  Van  gebreken  in  de  hersenen  (symptomatisch),  b.v.  bij  kren¬ 
king  der  geestvermogens  (in  dit  geval  soms  willekeurig), 
bij  hevige  gemoedsaandoeningen,  bij  aangeborene  doofheid. 

§  666. 

2) .  Tol  de  gewijzigde  of  verkeerde  spraak  (paralalia)  brengt 
men: 

a.  Het  stotteren,  het  stamelen  (balbuties,  psellismus),  en 

b.  Het  uitspreken  van  de  eene  letter  voor  de  andere. 

§  667. 

a.  Het  stotteren  bestaat  in  het  onvermogen,  om  zonder  inspanning 
al  die  bewegingen  te  volbrengen,  welke  vereischt  worden,  om 
eene  letter  uit  te  spreken,  ten  gevolge  waarvan  eene  snelle  her¬ 
haling  van  dezelfde  letter  plaats  heeft. 
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§  668. 

De  naaste  oorzaak  of  het  wezen  van  de  verkeerde  spraak  gaat 
van  het  zenuwstelsel,  vooral  ook  van  de  zenuwen,  die  de  beweging 
van  de  tong  en  lippen  beheerschen,  uit. 

Aanleiding  tot  dezelve  geven  aandoeningen  van  de  keel,  van  de 
achterste  neusopeningen,  van  hel  harde  en  zachte  verhemelte,  maar 
vooral  ook  van  de  lippen  en  van  de  tong  (zie  verder  over  de  oor¬ 
zaken  §§  657  en  659). 

II.  AFWIJKINGEN  IN  HET  BEWUSTZIJN. 

§  669. 

De  afwijkingen  in  het  bewustzijn  zijn  hoofdzakelijk  de  volgende: 

1°.  Duizeligheid  (vertigo); 

2°.  Bewusteloosheid  (agnoea); 

3°.  Flaauwte  (syncope); 

4°.  Slaap; 

5°.  Slaapwandelen  (somnambulismus) ,  en 

6°.  De  magnetische  slaap . 

§  670. 

1°.  De  duizeligheid  (vertigo)  bestaatin  eene  plotselinge  ver¬ 
mindering  van  het  bewustzijn,  vermindering  in  de  verrigting  der 
zintuigen  verlies  van  het  zien-vermogen  (vertigo  tenebricosa),  met 
schijnbare  lijdelijke  bewegingen  des  ligchaams  en  der  uitwendige 
dingen  naar  eene  rigting  en  in  den  hoogsten  graad  met  geheele  ont¬ 
spanning  in  de  bewerktuiging  (ook  in  de  sluitspieren,  waardoor  af- 
vloed  van  pis  en  drekstoffen  en  verwijding  van  den  oogappel  ont¬ 
slaat)  en  volslagene  bewusteloosheid,  zoodat  hel  voorwerp  ter  ne¬ 
der  stort  (vertigo  caduca). 

§  671. 

De  naaste  oorzaak  of  het  wezen  der  duizeligheid  wordt  door 
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de  meeste  schrijvers  in  de  kleine  hersenen  gezocht.  Sommigen  echter 
(albeks)  zoeken  haar  in  de  groote  hersenen,  vanwaar  de  indruk 
der  aandoening  op  de  kleine  hersenen,  op  de  gevoel-  en  bewegings 
zenuwen  van  het  ruggemerg  en  op  de  medelijdende  zenuw  zoude 
overgaan. 

§  672. 

De  gelegenheidgevende  oorzaken  van  duizeligheid  zijn  zeer  uit- 
eenloopende,  doch  hoofdzakelijk  de  volgende : 

1) .  Snelle  ronddraaijing  des  ligchaams,  vooral  naar  e'e'ne  zijde; 

2) .  Schudding  der  hersenen,  b.  v.  door  een’  val,  slag  of  stoot; 

3) .  Ongelijke  drukking  der  hersenen,  door  gezwellen,  vreemde 
ligchamcn  ,  door  bloedsaandrang  naar  de  hersenen ,  door  builen  de 
vaten  getreden  bloed ; 

4) .  Inspanning  en  overprikkeling  der  zintuigen ; 

5) .  Sommige  aandoeningen  van  andere  werktuigen,  b.v.  van  de 
maag  door  wormen,  en 

6) .  Sommige  smetstoffen  en  vergiften,  b.  v.  typhus-  en  pest-smet- 
stof,  wijngeest ,  blaauwzuur,  nachtschade  ,  heulsap ,  kooloxyde-gas. 

§  675. 

2°.  De  bewusteloos  heid  (agnoea)  bestaat  in  het  onvermogen, 
om  den  indruk  der  omringende  dingen  te  ontwaren  en  zich  van 
het  zelfstandig  bestaan  eene  heldere  voorstelling  te  maken. 

Men  neemt  haar  in  ziekten  onder  twee  vormen' waar,  deels  ver¬ 
gezeld  gaande  met  ijling  en  waanzin  ,  deels  met  slaap. 

§  674. 

Het  wezen  of  de  naaste  oorzaak  der  bewusteloosheid  moet  in 
eene  stoornis  van  de  groote  hersenen  gelegen  zijn  ,  welke  stoornis 
deels  met  eenen  geprikkclden  ,  deels  met  eenen  onderdrukten  toe¬ 
stand  kan  gepaard  gaan. 
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§  675. 

De  gelegenheidgevende  oorzaken  kunnen  uitgaan  : 

a) .  Van  de  hersenen;  het  zijn  dan: 

aa.  Neêrdrukkende  gemoedsaandoeningen ,  angst ; 

bb.  Drukking  op  de  hersenen  ; 

cc.  Inwerking  van  verdoovende  vergiften. 

b) .  Van  den  omtrek;  en  wel  vooral  : 

aa.  Hevige,  plotseling  intredende  pijn  ,  vooral  van  de  maag 

en  de  ballen  ,  en 
bb.  Hevige  kramp. 

§  676. 

3°.  De  flaauwte  (syncope)  kenmerkt  zich  door  het  langzamer¬ 
hand  verminderen  van  den  bloedsomloop,  door  het  langzameiLand 
afnemen  van  het  bewustzijn,  het  gevoel,  het  bewegingsvermogen 
en  de  dierlijke  warmte. 

§  677. 

Er  beslaan  de  volgende  graden  van  flaauwte  : 

a) .  De  geringste  graad ,  de  beginnende  onmagt  (eciipsis),  waarbij 
slechts  bleekheid  en  geringe  duizeligheid  wordt  waargenomen ,  maar 
overigens  bewustzijn,  warmte  en  bewegingsvermogen  zijn  overgebleven; 

b) .  De  onmagt  (lipothymia) ,  wanneer  bij  de  voorgaande  ver¬ 
schijnselen  zich  vermindering  van  het  bewustzijn,  het  bewegings¬ 
vermogen  en  de  warmte  voegt ; 

c) .  De  flaauwte  (lipopsychia  s.  syncope),  wanneer  er  bewuste¬ 
loosheid,  ongevoeligheid  en  onvermogen  ter  beweging  bestaat  ; 

d) .  De  bezwijming  (syncope),  wanneer,  bij  de  verschijnselen  van 
flaauwte,  tevens  de  ademhaling  en  de  bloedsomloop  zeer  zwak  zijn, 
en  de  pols  ter  naauwernood  kan  bespeurd  worden,  en 

e) .  De  hoogste  graad  of  de  schijndood  (asphyxia),  waarbij  ook 
de  ademhaling  onmerkbaar  wordt,  en  schijnbaar  alle  teekenen  des 
levens  ontbreken. 
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§  678. 

4°.  Van  den  slaap  kunnen  in  ziekten  de  volgende  afwijkin¬ 
gen  bestaan  : 

1) .  Er  bestaat  slaperigheid  (somnolentia) ; 

2) .  De  slaap  kan  te  lang  duren  (sopor)  ; 

3) .  De  slaap  kan  te  vast  zijn  (lethargus,  carus) ; 

4) .  De  slaap  kan  onrustig  zijn  en  spoedig  afgebroken  (coma 

vigil); 

5) .  Er  bestaat  slapeloosheid  (agrypnia) ; 

6) .  Er  bestaat  slaapwandeling  (somnambulismus) ,  en 

7) .  Er  bestaat  magnetische  slaap . 

§  679. 

Van  den  te  lang  aanhoudenden  slaap  bestaande  volgende 
vormen : 

a.  Een  langdurige  slaap  (sopor),  met  den  normalen  slaap  over¬ 
eenkomende,  doch  plaats  grijpende  met  zamengetrokkene  spieren , 

vooral  der  handen  en  der  voeten. 

% 

Er  bestaat  volgens  NAUiUNN  bij  sopor  geene  ware  behoefte  aan  slaap,  doch  hij  wordt 
veroorzaakt  door  alles,  wat  de  werkdadigheid  der  hersenen  vermindert  of  vernietigt , 
b.  v.  drukking. 

b.  Een  diepe  slaap  (coma) ,  waaruit  de  lijder  kan  gewekt 
worden,  maar  waarin  hij  dadelijk  weder  valt ; 

c.  Een  zeer  vaste  slaap ,  waaruit  de  lijder  slechts  met  moeite  kan 
gewekt  worden  ,  terwijl  hij  bij  het  ontwaken  niet  regt  bij  zinnen 
is,  strak  blikt  en  zeer  vergeetachtig  is,  wordt  lethargus  genaamd. 

Hij  gaat  doorgaans  met  belangrijke  bloed-ophooping  in  het  hoofd, 
met  plaatselijk  hersenlijden  gepaard,  en  ontstaat,  onder  anderen,  ook 
na  vergiftiging  met  sommige  verdoovende  vergiften. 

d.  De  doodslaap  (carus)  bestaat ,  wanneer  de  sterkste  invloe¬ 
den  niet  in  staat  zijn,  den  lijder  wakker  te  maken,  de  ademhaling 
daarbij  diep,  zeldzaam  en  rogchelende  en  het  gelaat  blaauwkleurig  is. 

Hij  beslaat,  even  als  de  voorgaande,  bij  drukking  op  de  herse* 
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hen,  bij  uitstorting  van  bloed,  etter  en  slolbare  wei  in  de  schedel- 
holte  en  is  dikwijls  een  voorlooper  van  den  dood. 

§  680. 

Van  de  slapeloosheid  bestaan  de  volgende  vormen: 

a.  Slapeloosheid  (in  den  geringsten  graad :  egregorsis ,  in  den 
hoogsten  graad :  agrypnia  s.  pervigilium  genaamd) ,  en 

b.  De  wakende  slaapzucht  (coma  vigil  s.  agrypnocoma). 

§  681. 

a.  Slapeloosheid  bestaat  in  de  onmogelijkheid,  om,  niettegen¬ 
staande  de  behoefte  aan  slaap  gevoeld  wordt,  den  slaap  te  vatten. 

§  682. 

b.  De  wakende  slaapzucht  is  een  eigenaardige ,  aan  de  slape¬ 
loosheid  grenzende ,  toestand. 

Hij  bestaat,  wanneer  de  lijder  met  half  geslotene  oogen  en  de 
meeste  neiging  tot  slaap  niet  slapen  kan  en  tevens  ijlt. 

§  685. 

Het  slaapwandelen  (somnambulismus)  bestaat  in  het,  zonder 
bewustzijn,  slapende,  zonder  behulp  der  zintuigen,  verwezenlijken  van 
droomvoorstellingen.  (somnia) . 

Met  het  slaapwandelen  is  zeer  naauw  verwant  het  hardop  spre¬ 
ken,  lagchen,  schreijen  en  het  maken  van  gebaren  in  den  droom. 
Het  zijn  geringere  graden  van  hetzelve. 

Zoolang  de  loop  der  droomvoorstellingen,  de  oorzaken  van 
het  slaapwandelen  niet  worden  afgebroken,  verrigt  het  voor¬ 
werp  met  juistheid  en  vastheid  de  handelingen ,  die  er  de  gevol¬ 
gen  van  zijn.  AVorden  deze  echter  afgebroken  en  wel  plotseling, 
dan  ontwaakt  de  lijder  uit  den  slaap ,  verliest  zijne  vastheid  van 
handelen  en  de  herrinnering  aan  hetgeen  gedurende  den  slaap 
heeft  plaats  gegrepen  en  valt  niet  zelden  in  het  eerste  oogenblik 
ter  neder. 
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Men  neemt  het  slaapwandelen  vooral  waar  bij  zeer  gevoelige 
voorwerpen,  tegen  het  ontwikkelingstijdperk,  soms  na  zenuwkoort¬ 
sen  en  bij  aan  wormen  lijdende  kinderen. 

Doorgaans  zien  slaapwandelaars  er  bleek  en  kwaadsappig  uit. 

Men  heeft  aan  de  maan  invloed  op  het  ontstaan  dezer  ziekte  toegeschreven ,  hetwelk 
echter  nog  niet  bewezen  is, 

§  684. 

De  magnetische  slaap  is  een  gedeeltelijk  wakker  zijn  van 
sommige  zintuigen,  vooral  van  den  tastzin  en  van  het  algemeen 
gevoel,  terwijl  de  overige  zintuigen  slapen. 

In  den  wakenden  toestand  is  de  herrinnering  aan  datgene,  wat  in 
den  magnetischen  slaap  gebeurd  is,  verloren. 

Hij  wordt  bij  vrouwen  meer  dan  bij  mannen  waargenomen  en 
gaat  met  groole  of  verhoogde  prikkel-vatbaarheid  gepaard. 

Hij  kan  van  zelf  ontstaan,  maar  ook  kunstmatig  opgewekt  worden. 

Volgens  STAKCK  wordt  het  werkingsvermogen  (energia)  der  hoogere  vermogens  van 
den  geest,  de  verbeeldingskracht,  het  geheugen,  het  oordeel,  het  combinatie  vermo¬ 
gen  ,  in  den  magnetischen  slaap  verhoogd  en  meer  op  één  punt  bepaald  (geconcentreerd) ; 
waaraan  dan  ook  de  verrassende  verschijnselen  van  den  magnetischen  slaap  zouden  moe¬ 
ten  worden  toegeschreven. 

Over  dezen  toestand  hecrscht  nog  veel  duisters. 
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II.  AFWIJKINGEN  IN  DE  VERSCHIJNSELEN  DER  ZIELS¬ 
VERRIGTINGEN. 

§  685. 

Men  kan  in  de  verschijnselen  van  de  zielsverrigtingen  drie  hoofd¬ 
soorten  van  afwijkingen  opmerken,  t.  w.: 

1°.  Die,  welke  eene  verhoogde  werkdadigheid  te  kennen  geven  ; 

2°.  Die,  welke  het  bewijs  zijn  van  verminderde  werkdadigheid,  en 

S°.  Die,  welke  eene  eigenaardige  wijziging  in  werkdadigheid  aan¬ 
duiden. 

Deze  drie  soorten  van  afwijkingen  in  verrigting  komen  niet  streng  afgezonderd  voor; 
men  kan  integendeel  soms  verschijnselen  van  alle  drie  soorten  van  afwijkingen  in  eenen 
ziekte -toestand  aantreffen. 

§  686. 

1°.  Tot  de  verschijnselen  in  de  zielsverrigtingen,  welke  eene  ver¬ 
hoogde  werkdadigheid  te  kennen  geven,  kan  men  brengen: 

1) .  De  meerdere  scherpte  des  verstands; 

2) .  De  verhoogde  verbeeldingskracht,  en 

3) .  De  vrolijkheid  of  ziekelijke  opgeruimdheid. 

§  687. 

I).  De  meerdere,  ongewone  scherpte  des  verstands 
wordt  niet  zelden  waargenomen  als  voorlooper  van  razernij  en 

waanzin. 

Zij  geeft  zich  te  kennen  door  een  bijzonder  en  ongewoon  rede¬ 
neer-,  zelfs  door  een  ongewoon  dichterlijk  vermogen. 

Zij  wordt  spoedig  opgevolgd  door  verwarring  in  de  begrippen, 
door  het  springen  van  de  eene  voorstelling  (idee)  op  eene  atideie 
en  door  gebrek  aan  logischen  zamenhang  in  de  redcneiingen. 

Zij  is  een  verschijnsel  van  overspanning  van  den  geest. 

Het  verschijnsel  wordt  wijders  niet  zelden  waargenomen  hij  men- 
sehen  met  aanleg  tot  lering,  lot  beroerte. 

Vroegtijdige  rijpheid  en  ontwikkeling  der  geestvermogen  neemt 
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men  eveneens  dikwijls  waar  bij  kinderen  met  aanleg  lot  klier-  en 
engelsche  ziekte,  doch  wordt  insgelijks  spoedig  door  het  tegenover-» 
gestelde,  door  verstomping  der  geestvermogens ,  des  verstands  (fa^ 
luitas,  imbeciliilas)  opgevolgd. 

§  688. 

2) .  De  verhoogde  verbeeldingskracht  is  een  vooraf¬ 
gaand  of  vergezellend  verschijnsel  van  vele  ziekte-toeslanden  der 
hoogere  vermogens. 

Zij  kan  soms  bijzonder  buitensporig  zijn ,  vooral  bij  zwaarmoe * 
digheid. 

Naarmate  zij  met  vrolijkheid,  opgeruimdheid  en  een  gevoel  van 
welbehagen  of  geluk,  of  wel  met  onvergenoegdheid,  angst,  vrees, 
en  zwaarmoedigheid  gepaard  gaat,  verschillen  de  verschijnselen,  waar¬ 
onder  zij  zich  voordoet. 

Zinsbegoochelingen  (hallucinationes),  vooral  in  het  gevoel,  het  ge- 
zigl  en  het  gehoor,  worden  hierbij  zeer  dikwijls  waargenomen. 

Dit  verschijnsel  komt  vooral  voor  bij  bloedrijke  gestellen  en  wordt  onder  anderen 
vooral  opgewekt  door  de  beoefening  der  schoone  kunsten. 

§  689.  ' 

3) .  De  vr  o  lij k heid,  de  opgeruimdheid  kan,  hoezeer 
ook  overigens  een  leeken  eener  goede  gezondheid,  echter  in  ziekte 
als  een  zeer  gewiglig  verschijnsel  optreden. 

Zij  geeft  zich  te  kennen  door  een  gevoel  van  welbehagen  (eu- 
phoria),  van  geluk,  van  kracht;  alles  komt  den  lijderen  ligt  en  ge¬ 
makkelijk  voor;  alle  hinderpalen,  welke  een  bepaald  voornemen 
in  den  weg  stonden,  zijn  in  de  verbeelding  weggeruimd;  er  wor¬ 
den  plannen  gemaakt  in  de  toekomst;  het  gelaat  drukt  tevreden¬ 
heid,  geluk  uit. 

Dit  verschijnsel  wordt  dikwijls  opgevolgd  of  vergezeld  door  sla¬ 
peloosheid,  door  verwarring  van  denkbeelden,  door  stuipen  en  razernij. 

De  met  den  ligchamelijkcn  loesiand  in  tegenspraak  staande 
hoop ,  welke  aan  sommige  ziekten,  b.  v.  aan  long-  en  luchlpijps^ 
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tering  eigen  is,  staat  met  de  ziekelijke  opgeruimdheid  in  het  naauwste 
verband. 

§  690. 

2°.  Tot  de  verschijnselen  in  de  zielsverrigtingen,  welke  het  h  e  w  ij  s 
zijn  van  verminderde  werkdadig  heid  kan  men  brengen. 

1) .  De  verstandszwakte  of  onnoozelheid,  of  de  verstandeloosheid 
{faluitas,  imbecillilas,  idiolismus); 

2) .  Het  verloren  herinneringsvermogen  ; 

3) .  De  angst ; 

4) .  De  vrees  ,  en 

5) .  De  verdrietigheid,  onvergenoegdheid  en  zwaartillendheid. 

§  691. 

1) .  De  verstandszwakte  of  onnoozelheid  bestaat, 
wanneer  het  voorwerp  moeijelijk  of  niet  bij  magie  is,  om  zich  voor¬ 
stellingen  te  vormen,  deze  onderling  te  verbinden  en  gevolgtrek- 
kingen  te  maken.  . 

Tot  haar  behoort  de  kindswording  der  grijsaards  (geronlopaedia). 

Hare  hoogste  graad  wordt  verstandeloosheid  (idiolismus)  genaamd. 

Zij  kan  zijn  aangeboren,  door  gebrekkige  oorspronkelijke  vor¬ 
ming  der  hersenen,  maar  ook  later  verkregen  zijn,  door  ziekten 

dezer  deelen. 

Zij  gaat  doorgaans  gepaard  met  verstomping  der  zintuigen,  vooral 
van  het  gevoel  en  liet  gehoor,  met  vermagering  en  verlamming. 

Eene  voorbijgaande  verstandeloosheid  of  versta  ndszwakte  wordt  dikwijls  door  sommige 
bedwelmende  vergiften,  b.  v.  door  heulsap,  kooloxyde-gas,  wijngeest  enr.  te  weeg  gebragt. 

§  692. 

2) .  Het  herinneringsvermogen  kan  afwijkingen  onder- 
gaan,  en  wel : 

a.  Het  kan  geheel  verloren  gegaan  zijn  (amnesia) ,  en 

b.  Het  verledene  kan  slechts  met  moeite  in  het  geheugen  te¬ 
ruggeroepen  worden  (dysmnesia). 
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§  695. 

a.  Het  volkomen  verlies  van  hel  geheugen  kan  zijn  : 

a) .  Aanhoudend,  in  welk  geval  de  herinnering  aan  datgene, 

wat  voorafgegaan  is,  nimmer  lerugkeert. 

Men  neemt  hetzelve  vooral  waar  ten  opzigte  van  handelingen 
en  gesprekken  gedurende  het  ijlen,  en 

b) .  Tijdelijk  of  voorbijgaande ,  in  welk  geval  de  herinne¬ 

ring  aan  vroeger  gebeurde  en  bekende  zaken  wel  verlo¬ 
ren  is  gegaan,  doch  na  verloop  van  eenigen  tijd  lerugkeert. 

Men  nam  dit  verschijusel  waar  na  hevige  doorgestane  ziekten, 
hersenziekten  ,  kwaadaardige  bloed-zenuwkoorts,  enz. 

§  694. 

.  b.  Het  moeijelijk  in  het  geheugen  terugroepen  van  het  ver - 
led  ene  kan  in  ziekte  zijn  : 

a) .  Volkomen  en  algemeen  (dysmnesia  universalis) ,  wanneer 

alles  slechts  met  moeite  in  het  geheugen  kan  teruggeroe¬ 
pen  worden. 

Het  wordt  vooral  waargenomen  in  verschillende  zenuwziekten  , 
bij  door  kwaadaardige  bloed-zenuwkoorts  aangetasten,  korten  tijd 
voor  dat  zich  ijling  bij  hen  instelt.  Het  is  in  den  ouderdom  een 
normaal  verschijnsel. 

b) .  Onvolkomen  en  gedeeltelijk  (dysmnesia  partialis),  wan¬ 

neer  slechts  bepaalde  indrukken,  woorden  of  lettergrepen 
telkens  vergeten  worden. 

Dit  verschijnsel  is  zeer  zeldzaam,  doch,  eenmaal  bestaande,  lan¬ 
ger  aanhoudende,  dan  het  voorgaande. 

Men  verwissele  hetzelve  niet  met  de  door  kramp  of  verlamming 
van  de  tongspieren  of  door  andere  oorzaken  moeijelijk  gemaakte 
uitspraak  van  sommige  lettergrepen  of  woorden. 

*  §  695. 

De  oorzaken  van  dit  verminderd  of  geheel  verloren  geheugen  , 
kunnen  in  het  algemeen  uitgaan  : 
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a.  Van  de  hersenen  zelven  (idiopathisch),  en  wel  waarschijnlijk, 
ofschoon  niet  met  uitsluiting  van  andere  gedeelten,  van  de  voorste 
kwabben  der  groote  hersenen,  en 

b.  Van  andere  deelen  (sympathisch),  b.  v.  door  ziekten  van  het 
hart ,  van  de  lever  ,  de  maag ,  enz. 

§  696. 

3) .  De  angst  is  eene  gemoedsaandoening,  en  bestaat  in  eene 
abnormale  ontwaring  in  het  algemeen  gevoel,  waarvan  de  oorzaak 
of  reden  niet  tot  het  bewustzijn  komt. 

Hij  heeft  in  ziekten  eene  verschillende  beteekenis. 

Hij  kan  zijn  het  teeken  van  groot  levensgevaar,  b.  v.  in  ziek- 
teu  van  het  hart  en  der  longen,  en  kan  insgelijks  een  verschijnsel 
zijn  van  eene  gekrenkte  verbeelding. 

Naar  de  deelen ,  waarvan  de  oorzaken  van  den  angst  uitgaan ,  hebben  sommigen 
(o.  a.  budge)  denzelven  onderscheiden  in  anxietas  cardiaca ,  pulw.ono.lis ,  abdomina- 
lis ,  nervosa  en  psychica. 

§  697. 

4) .  De  vreeSy  naauw  aan  den  angst  verwant,  kan  een  eigen¬ 
aardig  verschijnsel  zijn  van  sommige  ziekten. 

Zij  kan  zijn  het  gevolg  van  eene  verhoogde  verbeeldingskracht  , 
of  van  eigenaardige  indrukken  op  het  algemeen  ontwaringsvermogen, 
door  de  verbeelding  in  vrees-aanjagende  voorstellingen  veranderd , 
of  zij  heeft  haren  grond  in  subjective  ontwaringen  door  middel 
der  zintuigen. 

Zoowel  de  angst  als  de  vrees  ontbreken  nagenoeg  nimmer  als 
verschijnsel  van  waanzin  ;  zij  komen  echter  ook  voor  in  andere 
ziekten  ,  vooral  bij  onderdrukking  der  uit-  en  afscheidingen ,  bij 
sommige  ziekten  van  de  maag  en  der  ingewanden. 

Sommige  smetstoffen,  b.  v.  die  van  pest  en  van  kwaadaardige 
bloed-zenuwkoorts,  alsmede  eenige  vergiften,  tot  de  klasse  der  stry~ 
chneae  behoorende,  wekken  de  vrees  op  eene  eigenaardige  wijze  op. 
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§  698. 

5).  Do  verdrietigheid  ,  de  onver  geno  e  gdheid  en  de 
zwaartillendheid  bestaat  in  een  inwendig  algemeen  gevoel 
van  onbehagelijkheid  ,  ten  gevolge  waarvan  zelfs  vrolijkheid  ,  op¬ 
wekkende  indrukken  in  staal  zijn,  weemoedigheid  en  treurigheid 
uit  te  lokken,  en  de  beste  voornemens  van  anderen  argwaan,  on- 
vergenoegdheid ,  ja  toorn  opwekken. 

Deze  verschijnselen  worden  dikwijls  vergezeld  door  eenzelvig¬ 
heid  ,  door  slapeloosheid. 

Zij  kunnen  veroorzaakt  worden  door  een  oorspronkelijk  hersenlij- 
den,  doch  worden  ook  bij  aandoeningen  van  andere  dcelen,  vooral 
bij  stoornissen  in  de  verrigling  van  de  lever,  van  de  maag,  de 
darmen  en  de  overige  af-  of  uitscheidende  werktuigen,  waargenomen. 

Zij  kunnen  in  ziekten  de  voorboden  zijn  van  zenuwachtige  vorm¬ 
verandering  derzelven. 

§  699. 

3°.  Tot  de  verschijnselen  in  de  zielsverriglingen  ,  welke  eenc 
eigenaardige  wijziging  in  werkdadig  heid  aanduiden,  kan 
men  brengen  : 

1) .  Het  ijlen  (delirium  s.  paraphrosyne); 

2) .  De  razernij  of  de  dolheid  (mania); 

3) .  De  waanzin  of  de  gekheid  (vesania)  ; 

4) .  De  eenzijdige  waanzin  (monomania),  en 

5) .  De  zwaarmoedigheid  (melancholia). 

§  700. 

1).  Het  ijlen  bestaat  in  afwijkingen  in  de  voorstellingen  (be¬ 
grippen),  welke  door  daarnaar  geëvenredigde  handelingen  worden 
opgevolgd,  slechts  kort  van  duur  zijn  en  veelal  met  koortsachtige 
toestanden,  met  afwijkingen  in  den  slaap  en  zinsbegoochelingen  , 
vooral  van  het  gehoor  en  van  het  gezigt ,  gepaard  gaan. 
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§  701. 

Het  ijlen  is  soms  een  verschijnsel  van  verhoogde  werkdadigheid; 
soms  echter  wordt  het  veroorzaakt  door  uitputting  der  krachten 
en  door  onderdrukking  van  de  vrije  werking  der  hersenen. 

Naar  de  verschillende  toestanden,  waarvan  het  ijlen  een  gevolg 
is,  heeft  men  dan  ook  verschillende  vormen  van  hetzelve,  t.  w.  : 

a.  Een  zacht  ijlend  gemompel  (delirium  muscitans) ,  bij  lijden 
der  hersenzelfstandigheid  zelve,  bij  sterk  gezonken  zijn  der  krachten; 

b.  Het  ijlen  met  slaapzucht  (delirium  comaiosum),  bij  ontsteking- 
aardige  prikkeling  der  hersenen ,  en 

c.  Het  woedend  ijlen  (delirium  furibundum),  bij  opgewekte 
hersenwerkdadigheid  en  gelijktijdige  ontstekingachtige  aandoening 
van  andere  deelen,  vooral  van  de  hersenvliezen. 

§  702. 

2).  De  razernij  of  de  dolheid  kan  onderscheiden  worden: 

a.  In  razernij  of  dolheid  met  ijling  (mania  cum  delirio),  en 

b.  In  razernij  of  dolheid  zonder  ijling  (mania  sine  delirio). 

§  705. 

a.  In  de  razernij  met  ijling  zijn  het  ontwaringsvermogen,  het 
oordeel  of  voorstellingsvermogen  en  de  wil  ziekelijk  gewijzigd. 

Zij  bestaat  alzoo  in  abnormale,  aanhoudende  of  tusschenpoozende, 
van  de  ondervinding  afwijkende  ontwaringen ,  voorstellingen  (be¬ 
grippen)  en  daarnaar  gcëvenredigde  handelingen. 

Zij  is  aan  geene  bepaalde  hersenaandoening  gebonden,  doch  wordt 
dikwijls  van  verhoogde  prikkeling  dezer  deelen  vergezeld. 

§  704. 

b.  De  razernij  zonder  ijling  bestaat  in  eenen  ziekelijken  aan¬ 
drang  tot  wreedheid,  in  eene  blinde  drift  tol  geweldige  en  bloed¬ 
dorstige  handelingen. 

Zij  is  aanhoudend  of  tusschenpoozende. 
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Het  onlwaringsvermogen  ,  het  voorstellingsvermogen,  het  oor¬ 
deel,  het  geheugen  schijnen  hierbij  niet  te  lijden,  daar  de  lijder 
deze  vermogens  met  doelmatigheid  aanwendt  en  lot  verkeerdheden 
in  de  uiting  van  den  wil  doet  strekken  (pinel,  heil). 

§  705. 

3) .  De  waanzin  of  de  gekheid  bestaat  in  abnormale  ont- 
waringen,  in  aanhoudende,  van  de  gewone  ondervinding  afwijkende 
voorstellingen  en  in  daarnaar  geëvenredigde  handelingen. 

Zij  is  aan  geene  bepaalde  aandoening  der  hersenen  gebonden, 
gaat  minder,  dan  het  ijlen  en  de  razernij,  met  eenen  geprikkelden 
toestand  der  hersenen  gepaard,  doch  wordt  door  slepende  ziekte¬ 
toestanden  dezer  deelen  onderhouden  en  gewijzigd. 

Voegt  zich  een  verhoogd  geprikkelde  toestand  der  hersenen  bij 
foestaanden  waanzin  of  gekheid,  dan  ontstaat  daarenboven  nog  ijling. 

Doorgaans  is  bij  de  gekken  het  algemeen  ontwaringsvermogen 
niet  zoo  verstompt  als  bij  ijlenden  en  razenden,  tenzij  ijling  zich 
bij  den  waanzin  of  de  gekheid  gevoegd  hebbe. 

Rust  en  slapen  verminderen  het  ijlen  en  de  razernij,  terwijl  waan¬ 
zin  na  rust  en  na  slaap  dikwijls  met  vernieuwde  kracht  uitbreekt. 

§  706. 

4) .  De  eenzijdige  waanzin  beslaat  in  hel  met  betrekking 
tot  een  onderwerp  anders  ontwaren,  oordeelen  en  handelen,  dan  het 
gros  der  menschen. 

§  707. 

Van  dezen  eenzijdigen  waanzin  kan  men  de  volgende  voornaamste 
soorten  aannemen  (esquirol  en  marc). 

a.  Verhoogde  godsdienstigheid ,  eenzijdigen  godsdiensligen  waan¬ 
zin  (monomania  religiosa  s.  theomonomania) ; 

b.  Eenzijdigen  waanzin ,  waarbij  het  voorwerp  zich  voorstelt,  aan 
den  invloed  van  booze  geesten  te  zijn  over  geleverd  (daemonomania); 

c.  Eenzijdigen  waanzin ,  waarbij  voorstellingen  van  liefde  dik - 


wij  Is  voor  onbekende  of  denkbeeldige  wezens  of  dingen  voor heer- 
schen  (erolomania); 

d.  Eenzijdigen  waanzin  met  neiging  tol  moorden  (monoroania 
homicida  s.  clonomania); 

e.  Eenzijdigen  waanzin  met  neiging  tot  zelfmoord  (auloctono- 
mania  s.  autocheiriraania) ; 

f.  Eenzijdigen  waanzin  met  neiging  tot  brandstichting  (pyro- 
mania),  en 

g.  Eenzijdigen  waanzin  met  neiging  tot  diefstal  (cleptosyne  s. 
cleptomania). 

Van  dezen  eenzijdigen  waanzin  worden  nog  verscheidene  soorten  aangegéven  ,  onder 
anderen  in  den  laatsten  tijd  ee?ie  lijken-schendwoede  (plomato-phthmomania).  liet 
al  of  niet  bestaan  derzelven  is  een  gewigtig  onderwerp  bij  de  geregtelijke  geneeskunde, 
daar  reeds  menig  booswicht  getracht  heeft,  zich  achter  dezelve  te  verschuilen,  ten  einde 
de  regtmatige  straffen  te  ontgaan. 

Er  heerscht  omtrent  dit  onderwerp  nog  veel  duisters. 

*  §  708. 

5).  De  z  iv  aar  moedigheid  of  zwartgalligheid  ken¬ 
merkt  zich  door  afwijkingen  in  liet  oordeel,  vooral  met  betrekking 
tot  bet  verledene,  en  door  neiging  tot  zwaarmoedige  opneming  vanj 
eiken  gemoedsindruk. 

§  709. 

Van  de  zwaarmoedigheid  of  zwartgalligheid  kan  men  de  volgen¬ 
de  hoofdsoorten  aannemen: 

a.  De  starre  zwaarmoedigheid  (melancholia  attonita) ,  waarbij 
de  lijders  in  eenen  toestand  van  ongevoeligheid  verzinken,  als  wa¬ 
ren  zij  door  den  bliksem  getroffen.  0 

Het  schijnt,  dat  de  zintuigen  voor  de  objcctive  wereld  ongevoe¬ 
lig  zijn,  de  lijders,  even  als  een  standbeeld,  noch  hooren ,  noch 
zien  ,  noch  gevoelen. 

Alle  zinnelijke  voorstellingen  hebben  opgehouden,  bet  begrip  van 
bet  verledene  en  van  de  toekomst  is  verloren ,  de  gewone  ligeba- 
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mclijkc  behoeften  worden  daarbij  niet  ontwaard ,  de  eens  aange- 
nomene  ligging  ol  den  stand  blijlt  de  lijder  behouden. 

Door  hevig  inwerkende  invloeden,  door  pijn,  door  hevigen  hon¬ 
ger  worden  zij  uit  dezen  toestand  opgewekt,  doch  vervallen  we¬ 
der  in  denzelven,  zoodra  deze  invloeden  opgehouden  hebben  in 
te  werken. 

Deze  soort  van  zwaarmoedigheid  heeft  veel  van  den  zinvang 
(catalepsia). 

b.  De  wispelturige  of  onbestendige  zwaarmoedigheid  (melan- 
cholia  errabunda)  kenmerkt  zich  door  gestadige  onrust ,  door  ge¬ 
jammer  ,  geklaag ,  geschrei ,  door  bidden  om  hulp  bij  ingebeeld 
gevaar  ,  door  verlies  van  hoop  ,  door  overdrevene  vrees  voor  den 
dood  of  verlangen  naar  denzelven ,  door  zucht  naar  zelfmoord , 
door  naargeestige,  ingebeelde  voorstellingen  van  spooken,  roovers, 
moordenaars  en  soms  door  vlagen  van  hevige  woede. 

c.  Het  heimwee  (melancholia  nostalgica  s.  noslalgia),  hetwelk 
bestaat  in  een  onweerstaanbaar  verlangen  naar  het  vaderland,  met 
verhoogde  inbeelding  met  betrekking  tot  het  verlangde  (volgens 
SCHNITZEu). 
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ZIEKTE  VERSCHIJNSELEN  IN  DE  VERRIGTINGEN , 
WELKE  DIENEN  TOT  INSTANDHOUDING 
VAN  DE  SOORT. 

I.  AFWIJKINGEN  IN  HET  ALGEMEEN  GEVOEL  DER 
GESLACHTSWERK  TUIGEN. 

.  AFWIJKINGEN  IN  DE  TEELDRIFT. 

§  710. 

De  teel  drift  kan  zijn  : 

1) .  Ziekelijk  vermeerderd  (bijmannen,  satyriasis,  bij  vrouwen, 
nymphomania  s.  furor  uterinus,  bij  beiden,  hyperaphrodisia  genaamd); 

2) .  Ziekelijk  verminderd  (anaphrodisia) ,  en 

3) .  Ontaard  (paraphrodisia). 

§  711. 

1).  De  ziekelijk  verhoogde  teeldrift  beslaat  bij  beide 
geslachten  in  eene  onverzadelijke  geilheid. 

§  712. 

De  oorzaken,  welke  de  teeldrift  ziekelijk  vermeerderen,  kun¬ 
nen  uitgaan : 

a.  Van  de  teeldeelen  zelven  (idiopathisch),  b.  v.  bij  werktuige- 
lijke  en  ontstekingaardige,  aanhoudende  prikkeling  der  geslachts- 
werktuigen,  bij  bloedsaandrang  naar  de  eijernesten  en  de  baarmoe¬ 
der,  bij  te  sterke  afscheiding  van  zaad,  bij  de  aanwezigheid  van 
aarsmaden  in  de  uitwendige  opening  der  scheede,  vooral  bij  jonge 
meisjes; 

b.  Van  andere  werktuigen ,  welke  met  de  geslachlswerktuigen 
in  een  medelijdend  verband  slaan  (sympathisch),  b.v.  bij  gestoor¬ 
den  bloedsomloop  in  den  buik,  bij  aanbeijen,  bij  ziekten  van  de 
blaas,  b.  v.  steenen,  enz.,  en 

c.  Van  de  zenmvmiddelpunten  zelven  (symptomatisch),  b.v.  bij 
verhooging  der  verbeeldingskracht  door  wellustige  voorstellingen, 
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lediggang,  ongelukkige  liefde  en,  volgens  de  mcening  van  sommigen 
(gall  ,  budge  en  anderen)  door  ziekten  van  de  kleine  hersenen. 

§  715. 

4  v  II 

2).  De  ziekelijk  verminderde  leeldrift  geeft  zich  bij 
den  man  te  kennen  door  het  onvermogen  tot  oprigting  van  het  teel¬ 
lid  (impotentia  virilis)  en  ook  door  het  onvermogen  lot  zaadslor- 
ting  (dysspermatismus). 

§  714.  . 

De  oorzaken,  welke  dezen  toestand  te  weeg  brengen,  hebben, 
even  als  bij  de  voorgaande  aandoening,  eenen  drieledigen  oorsprong, 

en  wel : 

a.  Uit  de  teeldeelen  zelven  (idiopathisch) ,  b.v.  bij  gebrek  aan 
afscheiding  van  zaad ,  hetzij  door  den  leeftijd  ,  hetzij  door  ziekte, 
hetzij  door  afwezigheid  der  ballen,  bij  verminderde  organische  prik¬ 
keling,  bij  verlamming  der  geslachtswerkluigen  ; 

b.  Van  andere  werktuigen ,  welke  met  de  teeldeelen  in  een  mede¬ 
lijdend  verband  staan  (sympathisch),  b.v.  bij  belangrijke  ziekelijke 
uitscheidingen  langs  andere  werktuigen,  o.  a.  bij  doorloop  (diar- 
rhoea),  en 

c.  Uit  de  zenuw  middelpunten  (symptomatisch) ,  b.v.  bij  sterke  ; 
en  aanhoudende  inspanning  van  den  geest ,  hij  hevige  gemoeds¬ 
aandoeningen,  bij  sommige  ziekten  der  hersenen  ,  verlamming  van 
liet  ruggemerg,  bij  hevige  pijnen. 

§  715. 

3).  De  teel  drift  is  ontaard,  wanneer  er  begeerte  bestaat, 
om  Op  geheel  onnatuurlijke  wijzen  de  verhoogde  teeldrift  te  be¬ 
vredigen. 

Zij  wordt  zoowel  bij  den  man  als  bij  de  vrouw  aangetroffen,  en 
vindt  haren  hoofdgrond  in  eene  zedelijke  verbastering. 
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lï.  AFWIJKINGEN  IN  DE  BEWEGINGEN  DER  GESLACHTSWERKTUIGEN. 

I.  BIJ  DEN  MAN. 

10.  afwijkingen  in  de  beweging  der  roede. 

§  716. 

Dc  beweging  der  roede,  hare  oprigting,  kan  zijn: 

1) .  Ziekelijk  vermeerderd  (priapismus),  en 

2) .  Ziekelijk  verminderd  (anaphrodisia  s.  impotentia  virilis). 

§  717. 

1).  De  vermeerderde  of  aanhoudende  oprigting  der 
roede  gaat  gepaard  met  of  zonder  verhoogd  wellustig  gevoel,  en 
wordt  al  of  niet  door  zaadstorting  opgevolgd. 

Lang  aanhoudende  gaat  het.  in  den  beginne  wellustige  gevoel  in 
pijn  over  en  veroorzaakt  belangrijke  zenuwtoevallen. 

§  718. 

De  oorzaken ,  welke  deze  vermeerderde  of  aanhoudende  oprig¬ 
ting  der  roede  daarstellen  of  veroorzaken ,  kunnen  uitgaan  . 

a.  Van  de  teeldeelen  zelven  (idiopalhisch) ,  b.  v.  bij  prikkeling 
en  ontsteking  dezer  deelen  ; 

b.  Van  andere  werktuigen ,  welke  met  de  roede  in  een  mede¬ 
lijdend  verband  slaan,  b.  v.  bij  ontsteking  van  den  reglen  darm, 
bij  nier-ontsteking,  bij  ziekèlijken  bloedsomloop  in  den  buik  (ple- 
thora  abdominalis)  ; 

c.  Van  de  middelpunten  van  het  zenuwstelsel  (symptomatisch), 
waartoe  waarschijnlijk  moet  gebragl  worden  de  pijnlijke  oprigting 
der  roede  na  het  gebruik  van  spaansche  vliegen,  vanille  en  aloë 
(volgens  budge)  ,  terwijl  ook  de  gedeeltelijke  of  onvolkomcne  op- 
rietin"  der  roede,  welke  bij  gehangenen  wordt  waargenomen, 

O  O  7  J  u  v 

hiertoe  behoort. 

De  zetel  van  de  naaste  oorzaak  moet,  volgens  sommigen  (gall,  budge  en  anderen), 
in  de  kleine  hersenen;  en  wel  meer  bepaaldelijk  in  hare  grijze  zelfstandigheid  (volgens 
LlEDBEGK.)  gezocht  worden. 
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§  719. 

2).  Dc  verminderde  of  de  belette  oprigting  der 

/ 

roede  heeft  onvolledigen  bijslaap  en  zaadstorting  ten  gevolge  en 
is  eene  der  oorzaken  van  de  onvruchtbaarheid. 

Zij  kan  met  verhoogde  of  met  verminderde  teeldrift  gepaard  gaan. 

§  720.  | 

.  i,  '117  ïililil  JOljfffl  .2  £52100 i  ff  <  ‘>fl  ')  i  VW  4\\'l  ». 

De  oorzaken  van  deze  verminderde  of  belette  oprigting  der  roede 
kunnen  uitgaan: 

a.  Van  de  teeldeelen  zelven  (idiopathisch) ,  b.  v.  bij  ziekten  of 
bij  verlies  der  ballen,  na  langdurigen  druiper; 

b.  Van  andere  werktuigen  (sympathisch),  bij  algemeene  zwakte 
des  ligchaams ,  bij  aanhoudende  gastrische  gesteldheid,  bij  ziekten 
der  nieren,  en 

c.  Van  de  zenuwmiddelpunten  (symptomatisch),  vooral  bij  gebre¬ 
ken  in  de  bewerktuiging  der  kleine  hersenen. 


2°.  afwijkingen  in  de  beweging  van  den  balzak  en  der  ballen. 

§  721.  ■  Ir'  I 

■  '  >  gcidolfiJno  ix  ’  I 

De  balzak  bezit  eene  eigenaardige  wormwijzige  beweging. 

De  ballen  zelven  worden  door  de  schortspier  (musc.  cremasler) 
bewogen. 

De  beweging  in  deze  deelen  kan  zijn: 

1) .  Vermeerderd ,  bij  algemeenen  krampachtigen  toestand,  bij 
nier-ontsleking,  bij  strenge  koude;  zelfs  hebben  sommigen  (schweigeu) 

4  eene  volkomene  terugtreding  van  de  ballen  in  den  liesring,  ten 
gevolge  hiervan,  waargenomen. 

Uit  medelijdenschap  kan  deze  optrekking  der  ballen  vooral  waar¬ 
genomen  worden  bij  aan  wormen  lijdende  kinderen. 

2) .  Verminderd ;  de  verminderde  optrekking  der  ballen  en  de 
verslapping  van  den  balzak  (racosis),  bij  belangrijk  verlies  van  bloed 
en  andere  vochten ,  bij  slepende  ziekten  der  ballen  en  van  de 
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zaadstreng,  als  bij  de  aderbreuk  en  bij  hoogen  warmtegraad  der 
dampkringslucht. 

3».  AFWIJKINGEN  IN  DE  WERKING  DER  ZAADBLAASJES  EN  YAN  HET 

AFVOEREND  VAT. 

§  722. 

De  uitstorting  van  het  zaad  kan  in  ziekte  plaats  hebben  : 

1) .  Zonder  oprigting  der  roede  en  zonder  wellustig  gevoel , 
tevens  met  de  pis-  en  de  dreklozing  (pollulio  diurna). 

De  druk  van  verharde  dreksloffen  op  de  zaadblaasjes,  waardoor 
het  zaad  op  eene  werktuiglijke  wdjze  wordt  uilgeperst,  verlamming, 
verwijding  der  zaadblaasjes  en  van  het  afvoerend  vat  kunnen  er 
de  oorzaken  van  zijn. 

2) .  Met  eene  onvolledige  oprigting  der  roede  en  met  wellustige 
voorstellingen ,  vooral  in  den  droom  (pollutio  nocturna). 

Verzwakte  toestand  en  verhoogde  prikkel-vatbaarheid  der  teeldee- 
len  is  er  veelal  de  oorzaak  van. 

11.  BIJ  DE  VROUW. 

1°.  DE  SCHEEDE. 

§  723. 

Sommige  schrijvers  hebben  eene  kramp  achtige  zamentrekking  van 
de  sluitspier  van  de  scheede  waargenomen,  waardoor  de  toegang 
tot  dit  deel  en  de  baarmoeder  belemmerd  werd. 

Deze  toestand  is  echter  zeer  zeldzaam. 

2°.  DE  BAARMOEDER. 

§  724. 

1).  Gedurende  de  maandstonden  worden  bij  sommige  vrou¬ 
wen  pijnen  in  de  baarmoeder  bespeurd,  welke  aan  krampachtige 
bewegingen  van  dit  ingewand  toegeschreven  zijn  gewoiden. 

16* 
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§  72 S. 

2).  Gedurende  den  z  wan ge ren  toestand  kunnen  ziekelijke 
zamen trekkingen  der  baarmoeder  ontslaan,  met  uitdrijving  van  de 
vrucht. 

Deze  uitdrijving  van  de  vrucht  wordt  miskraam  (abortus)  ge¬ 
naamd,  zoo  zij  vóór  de  26ste  week  van  de  zwangerschap  plaats 
heeft;  later  ontslaande,  noemt  men  hmv  vroegtijdige  geboorte 
tus  praematurus). 

§  726. 

De  oorzaken  van  deze  ziekelijke  zamentrekkingen  van  de  baar¬ 
moeder  gedurende  de  zwangerschap  kunnen  uitgaan: 

a.  Van  de  teelwerktuigen  zelven  (abortus  s.  partus  praemalu- 
rus  idiopalhicus),  als:  bij  ziekten  der  baarmoeder,  bij  los¬ 
rukken  der  moederkoek,  bij  afsterving  van  de  vrucht,  enz., 
veroorzaakt  door  werktuiglijke  oorzaken,  of  door  het  ge¬ 
bruik  van  zoogenaamde  afdrijvende  middelen; 

b.  Van  andere  werktuigen  (abortus  s.  partus  praematurus 
sympathicusj,  bij  belangrijke  ziekten  van  eenig  ingewand,  en 

c.  Van  de  zenuwmiddelpunten  (abortus  s.  partus  praematurus 
symptomaticus),  vooral  bij  hevig  neêrdrukkende  gemoeds¬ 
aandoeningen. 

Eenmaal  plaats  gegrepen  hebbende,  herhalen  zich  de  miskramen  zeer  gemakkelijk  en 
wel  doorgaans  tegen  denzelfden  tijd ,  meestal  de  3110  maand. 


§  727. 

3).  Gedurende  het  baren  kunnen  de  weeën  (dolores); 

a.  Vermeerderd; 

b.  Verminderd  zijn,  en 

c.  Geheel  achterwege  blijven. 

§  728. 

a .  De  vermeer  der  de  weven  kunnen  zijn; 
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a) .  Geregeld ,  waardoor  eene  zeer  snelle  uitdrijving  van  de  vrucht, 
een  overijld  baren,  plaats  heeft,  en  de  vrouw  zeer  uitgeput  wordt. 
Zij  worden  vooral  bij  prikkelbare  en  krachtige  vrouwen  waarge¬ 
nomen. 

Belangrijke  bloedvloeiingen ,  inscheuring  van  den  bilnaad ,  uitzakking  van  de  baar¬ 
moeder  kunnen  hierdoor  ontstaan,  terwijl  het  kind,  door  de  onverwachte  en  plotselinge 
uitdrijving ,  soms  op  den  bodem  vallende ,  door  verwonding  groot  gevaar  loopt. 

b) .  Ongeregeld,  zoogenaamde  krampachtige  weeën  (doloresspastici), 
ontstaande,  (volgens  kilian)  door  het  overwigtig  zijn  van  de  zamen- 
trekking  in  de  kringvezelen  op  die  der  overlangsche  vezelen  der 
baarmoeder,  waardoor  de  uitdrijving  van  de  vrucht,  niettegen¬ 
staande  de  bestaande  weeën  niet  plaats  kan  hebben,  daar  de  baar- 
moeder-mond  krampachlig  is  gésloten. 

Den  hoogsten  graad  van  dezen  toestand  noemen  de  verloskundigen  starkramp  van  de 
baarmoeder  (tetanus  uteri). 

§  729. 

b.  De  weeën  kunnen  te  gering ,  te  zwak  zijn,  of 

c.  Geheel  wegblijven  (atonia  uteri). 

Zij  zijn  de  oorzaken  van  eenen  langdurigen  arbeid,  en  na  de  ver¬ 
lossing,  van  zeer  belangrijke  bloedstortingen,  doordien  de  baarmoe¬ 
der- wanden  zich  niet  of  sléchts  zeer  langzaam  op  de,  dikwijls  door 
werktuigen  gehaalde,  vrucht  zamentrekken. 

Deze  toestand  kan  afhankelijk  zijn  van  ware  zwakte,  maar  ook 
van  eenen  onderdrukten  toestand  der  krachten  in  het  algemeen, 
van  onware  zwakte. 

§  730. 

De  oorzaken,  welke  tot  deze  afwijkingen  in  de  beweging  der 
baarmoeder,  gedurende  en  na  het  baren,  aanleiding  geven  kunnen 
uitgaan: 

a.  Van  de  baarmoeder  zelve  (idiopathisch) ,  als:  bij  het  te 
vroeg  afvloeijen  van  het  vruchtwater,  bij  te  sterke  prik¬ 
keling  van  den  baarmoeder-mond  door  een  te  dikwijls  her- 


—  246  — 

haald  onderzoek  of  de  aanraking  met  stalen  werktuigen 
(tetanus  uleri),  bij  gebreken  in  de  bewerktuigde  zamenslel- 
ling  van  de  baarmoeder,  bij  verlamming  van  dit  ingewand 
(alonia  uteri); 

b.  Van  andere  werktuigen  (sympathisch),  b.  v.  de  vermeerdering 
der  weeën  bij  beslaande  volbloedigheid  (volgens  busch),  en 

c.  Van  de  zenmvmiddelpuntcn  (symptomatisch),  b.  v.  vermeer¬ 
dering  der  weeën ,  bij  algemeen  verhoogde  prikkel-vatbaar- 
heid  en  opwekkende  gemoedsaandoeningen;  vermindering  der- 
zelven,  bij  algemeen  verminderde  prikkel-valbaarheid. 

3°.  DK  FAIOPPIAANSCIIB  BUIZEN. 

§  751. 

•  .  •  .  * 

De  buizen  van  faloppia  bezitten  eene  eigene  wormwijzige  be¬ 
weging,  waardoor  het  eitje,  na  door  de  franje  opgevangen  te  zijn, 
naar  de  baarmoeder  gevoerd  wordt. 

Over  ziekelijke  bewegingen  dezer  deelen  weet  men  niets  met 
zekerheid,  en  bet  is  ook  nog  niet  uitgemaakt,  of  die  soort  van  zwan¬ 
gerschap  ,  waarbij  het  eitje  niet  in  de  baarmoeder  geraakt  ,  maar 
in  de  voormelde  buizen  zich  ontwikkelt  (graviditas  tubaria),  aan 
deze  ziekelijke  wormwijzige  beweging  of  wel  aan  werktuiglijke  be¬ 
letselen  moet  toegesebreven  worden  (budge). 


« 
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III.  AFWIJKINGEN  in  DE  AF-  EN  UITSCHEIDINGEN  DER 
GESLACHTSWERKTUIGEN. 

\  W  *tL 

I.  BIJ  DEN  MAN. 

1°'.  DE  AFSCHEIDING  IN  DE  BALLEN,  DE  ZAADAFSCHEIDING. 

§  752.  ' 

Het  zaad  (sperma)  kan: 

1) .  In  eene  te  groote  hoeveelheid  afgescheiden  worden. 

Vooral  is  deze  meerdere  afscheiding  waargenomen  bij  herstellenden, 

en  is  dan  de  oorzaak  van  veelvuldige  nachlelijke  zaadstortingen. 

2) .  In  eene  te  geringe  hoeveelheid  afgescheiden  worden. 
Hetwelk  doorgaans  met  veranderingen  in  de  bewerktuigde  za- 

mensteliing  der  ballen  in  verband  staat,  en 

3) .  In  eene  niet  behoorlijke  hoedanigheid  afgescheiden  worden. 

Van  de  wijzigingen  van  het  zaad  in  hoedanigheid  is  nog  weinig  met  juistheid  bekend. 
Soms  trof  men  de  zoogenaamde  zaaddiertjes  of  zaaddraadjes  in  overgroot  aantal , 
soms  volstrekt  niet,  en  soms  veranderd  aan. 

.  •  i  r  ,  ,  ’ 

2°.  DE  AFSCHEIDING  VAN  DE  VOORSTANDERRLIER. 

§  755. 

Het  vocht  van  de  voorstanderklier  (succus  prostaticus)  kan: 

1) .  In  eene  grootere  hoeveelheid  afgescheiden  worden. 

Vooral  heeft  dit  plaats  bij  aanhoudende  prikkeling  en  te  dikwijls 

na  korte  lusschenpoozingen  herhaalden  bijslaap.  Het  is  dan  slechts 

spaarzaam  met  zaad  vermengd. 

2) .  In  eene  geringere  hoeveelheid  afgescheiden  worden. 

Vooral  bij  ziekten  van  deze  klier.  De  uitstorting  van  het  zaad 

wordt  daardoor  zeer  moeijelijk  gemaakt. 

Over  do  ontaardingen  van  het  vocht  van  de  voorstanderklier  heerscht  nog  veel  duisters. 


—  248  — 


II.  BIJ  DB  VROUW. 

/  "  l  '  v  '  1  ,  f-v  *  rf  ’fl'ff'jl  i  ■  /  jfl 

lo.  de  MAANDSTONDEN  (MENSES  S.  FIOXDS  MENSUALIS  S.  CATAMENIA). 

§  754. 

De  afwijkingen  in  den  maandelijkschen  afvloed  van  bloed  bij  de 
vrouw  hebben  betrekking : 

1) .  Op  den  tijd ,  waarop  hij  zich  instelt; 

2) .  Op  de  hoeveelheid ,  welke  uitgescheiden  wordt ,  en 

3) .  Op  de  hoedanigheid  van  dit  uitgescheidene. 

§  735. 

1).  Met  betrekking  tot  den  tijd  maakt  men  een  onderscheid 
tusschen : 

a.  De  afwijkingen  in  den  stondenvloed  met  betrekking  tot  den 
leeftijd ,  en 

b.  De  afwijkingen  in  het  al  of  niet  maandelijks  plaats  grijpen 
dezer  verrigling. 

§  736. 

a.  Met  betrekking  tot  den  leeftijd  kan  de  stondenvloed  zich 

a) .  Op  eenen  te  vroegen  of 

b) .  Op  eenen  te  laten  leeftijd  instellen;  alsmede  kan  dezelve 

c) .  Op  eenen  te  vroegen  of 

d) .  Op  eenen  ie  ver  gevorderden  leeftijd  ophouden. 

Op  deze  afwijkingen  oefent  de  luchtstreek  en  de  individuele  toestand  eenen  belang¬ 
rijken  invloed  uit. 

§  757. 

Op  eenen  te  vroegen  leeftijd  zich  instellende ,  geeft 
dezelve  zwakte  of  opgewekte  teeldrift  te  kennen  (volgens  iiufeland). 

Op  e  enen  te  laten  leeftijd  of  gebrekkig  zich  in¬ 
stellende,  kan  dezelve  tot  belangrijken  bloedsaandrang  naar  edele 
werktuigen  (de  longen,  de  hersenen)  aanleiding  geven  en  is  eene  der 
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oorzaken  van  bloedgebrek,  vooral  van  eenzijdig  bloedgebrek  door 
vermindering  der  bloedlichaampjes  (chlorosis). 

Het  tijdperk  van  het  ophouden  der  maandstonden  is  voor  de 

vrouwen  zeer  gevaarlijk. 

Bloedsaandrang  naar,  en  bloedvloeiingen  uit  edele  deelen,  vooral 
de  maag  en  de  longen,  zenuwziekten,  vooral  maagpijn,  kwade  ge¬ 
steldheden  der  vochten  en  der  vaste  deelen  (dyscrasiae  et  cachexiae) 
met  vorming  van  nieuwe,  ziekelijke  voortbrengselen  en  ontaardin- 
gen ,  vooral  kanker  van  de  baarmoeder ,  ontstaan  niet  zelden  op 
dezen  leeftijd. 

§  758. 

b.  Met  betrekking  tot  het  maandelijks  te  voorschijn 
treden  der  maandstonden  zijn  de  afwijkingen  drievoudig: 

a) .  Hel  tijdsverloop  tusschen  het  zich  instellen  der  maandston¬ 

den  is  te  gering ,  zoodat  het  voorwerp  daardoor  verzwakt  en  uit¬ 
geput  wordt ;  , 

b) .  Het  tijdsverloop  tusschen  het  zich  instellen  van  den  ston¬ 
denvloed  is  te  groot ,  waardoor  aanleiding  tot  bloedsaandrang  en 
bloedvloeiing  langs  andere  deelen  gegeven  wordt,  en 

c) .  De  maandstondenvloed  kan ,  na  zich  op  den  behoorlijken 
leeftijd  ingesteld  te  hebben,  door  toevallige  omstandigheden  ach¬ 
terwege  blijven ,  hetwelk  nog  in  meerdere  mate,  dan  het  op¬ 
houden  der  maandstonden  ten  gevolge  van  gevorderden  leeftijd  (zie 
§  737),  aanleiding  geeft  tot  het  zich  ontwikkelen  van  velerhande 

ziekten. 

§  759. 

2).  De  afwijkingen  in  de  hoeveelheid  van  het  uitgeschei- 
dene  maandstondenbloed  zijn  tweevoudig,  t.  w. : 

a.  De  hoeveelheid  kan  te  groot ,  en 

b.  De  hoeveelheid  kan  te  gering  zijn. 

De  hoeveelheid  bloed  of  bloederig  vooht,  welke  door  den  maandstondenvloed  moet 
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worden  afgescheiden,  wil  de  gezondheid  daaronder  blijven  voortbestaan,  verschilt  zeer 
naar  het  eigenaardige  van.  het  voorwerp  en  der  invloeden,  waaronder  het  voorwerp  leeft. 

Ci'.WlU/lii.'l  '  jH.'  *  -t  -  ■  4  J  A  S  *  *  *  '  « 

§  740. 

• 

a.  De  hoeveelheid  van  het  afgescheidene  maandstondenvocht  kan 
gezegd  worden  te  groot  te  zijn ,  zoo  de  stondenvloed  langen  tijd, 
b.  v.  acht  of  meer  dagen  aanhoudt  en  binnen  een  kort  tijdsbestek 
wederom  terugkeert. 

Zeer  hevig  zijnde  en  met  flaauwten  en  belangrijke  verzwakking 
des  ligchaams  gepaard  gaande  en  deze  veroorzakende,  noemt  men 
dezen  toestand  ,  bloedvliet  uit  de  baarmoeder  (melrorrbagia). 

Wanneer  gestadig  ,  builen  den  tijd,  waarop  de  maandstonden 
zich  plegen  in  te  stellen,  eene  geringe,  als  ’t  ware  droppelswijze , 
bloedcloeijing  uit  de  baarmoeder  plaats  grijpt,  dan  noemt  men  dit 
still'icidium  uteri. 

§  741. 

De  oorzaken  van  dezen  vermeerderden  bloedvloed  zijn  zeer  ver* 
schillende  ;  de  voornaamste  zijn  de  volgende  : 

a) .  Verhoogde  prikkel-vatbaarheid,  vooral  van  het  baarmoeder- 
s leisel  ; 

b) .  Ziekelijk  verhoogde  leeldrift ; 

c) .  Te  hevige,  te  veelvuldige  bijslaap  en  zelfbevlekking; 

d) .  Algemeen  verlies  aan  toniciteit  ; 

e) .  Scheurbuikige  dyscrasie ,  en 

f) .  Polypen  en  andere  onlaardingen  in  de  baarmoeder. 

§  7 42. 

b.  Men  kan  aannemen ,  dat  de  hoeveelheid  bloeds  ,  welke  bij 
den  maandstondenvloed  wordt  afgescheiden,  te  gering  is,  wanneer 
zich  bij  eene  vrouw ,  welke  gewoon  was  eenen  ruimen  afvloed  te 
hebben ,  plotseling  eene  vermindering  of  eene  afbreking  dezer 
vloeijing  voordoet  (suppressio  mensium),  waarvan  de  nadeelige  ge¬ 
volgen  zich  reeds  dikwijls  oogenblikkelijk  voordoen. 
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§  745. 

Aanleiding  tot  -deze  afbreking  of  schorsing  in  den  maandston- 
denvloed  geven  vooral  : 

a) .  Het  vatten  van  koude  ; 

b) .  Afwijkingen  in  den  leefregel; 

c) .  Hevige  lichaamsbewegingen ,  en 

d) .  Hevige  gemoedsaandoeningen. 

§  744. 

3).  De  afwijkingen  in  de  hoedanigheid  van  het  afgeschei¬ 
den  maandstondenvocht  zijn  drievoudig: 

a.  Het  afgescheidene  kan  te  waterig  zijn,  te  weinig  bloed¬ 
lichaampjes  bevatten,  en  veel  op  slijm  of  elteraardig  slijm  gelij¬ 
ken,  witte  vloed  genaamd  (fluor  albus)  ; 

b.  Het  vocht  kan  uit  zuiver  bloed  bestaan,  na  de  ontlas¬ 
ting  stollen  en  bloedklonters  vormen,  en 

c.  Het  kan  met  vele  vr ee.'indaardige  stoffen  vermengd  zijn, 
vooral  bij  verzwering  en  kankeraardige  ontaarding  van  de  baarmoeder. 

2°.  DE  AFSCHEIDING  VAN  HET  EITJE. 

§  745. 

De  afscheiding  van  het  eitje  heeft  bij  rijpe  ;  vrouwelijke  voor¬ 
werpen  telkens  ten  tijde  van  den  maandstondenvloed  plaats. 

Over  de  afwijkingen  hierin  is  nog  genoegzaam  niets  met  zeker¬ 
heid  bekend;  doch  het  is  meer  dan  waarschijnlijk,  dat  het  met 
behoorlijk  afscheiden  of  loslaten  van  het  eitje  eene  der  oorzaken 
van  de  onvruchtbaarheid  is. 


—  252  — 


AANHANGSEL  TOT  DE  AFWIJKINGEN  IN  DE  VERRIGTINGEN,  WELKE 
DIENEN  TOT  INSTANDHOUDING  VAN  DE  SOORT. 

AFWIJKINGEN  IN  DE  AFSCHEIDING  VAN  DE  MELK. 

§  746. 

De  afwijkingen  in  de  afscheiding  van  de  melk  ontstaan  .* 

1°.  Door  een’  afwijkenden  gezondheidstoestand  van  de  vrouw ; 

2°.  Door  den  ouderdom  van  de  vrouw  ,  en 

3°.  Door  de  genuttigde  sloffen. 

§  747. 

De  melk  kan  even  al&  alle  overige  af-  en  uitscheidingen : 

1°.  In  eene  te  groote  (polygalactia) ; 

2°.  In  eene  te  geringe  hoeveelheid  (oligogalaclia)  of  in  het  geheel 
niet  (agalactia) ,  en 

3°.  In  hoedanigheid  veranderd  afgescheiden  worden  (para- 
galaclia). 

§  748. 

1°.  De  melk,  welke  in  eene  te  groote  hoeveelheid  af¬ 
gescheiden  wordt ,  is  dun,  waterig,  blaauwachtig  wit,  wordt  ligt 
zuur,  bezit  veel  water  ,maar  slechts  een  gering  aantal  .vet- of  bo- 
terkogeltjes  en  kaasstof. 

Ten  gevolge  dezer  bovenmatige  afscheiding  zijn  de  borsten  zeer 
gezwollen ,  dikwijls  pijnlijk ,  en  de  melk  vloeit  voortdurend  van 
zelve  af. 

Zij  wordt  bij  zwakke  vrouwen  dikwijls  met  verschijnselen  van 
borst-  en  maagziekten  aangelroffen. 

Uitputting  is  er  een  natuurlijk  gevolg  van. 

De  gestadige  afvloed  van  de  melk  hangt  niet  steeds  af  van  eene  bovenmatige  af¬ 
scheiding ,  doch  kan  zijne  oorzaak  hebben  in  gebreken  in  de  melk  voerende  buizen. 


—  253  — 


S  749. 

2'\  De  afscheiding  van  de  melk  kan  te  gering  zijn  of  in  het 
geheel  niet  plaats  hebben. 

In  het  eerste  geval  is  de  melk  dik,  vlokkig  en  soms  met  bloed 

gemengd. 

Deze  verminderde  of  geheel  achterwege  blijvende  afscheiding 
staat  dikwijls  in  verband  met  belangrijke  aandoeningen  in  andere 
deelen,  met  belangrijke  af-  en  uitscheidingen  elders  in  het  lig- 
chaam  en  met  ziekelijke  veranderingen  in  de  bewerktuigde  zamen- 
stelling  van  de  mamklier. 

De  geheel  achterwege  blijvende  of  onderdrukte  melkafscheiding 
geeft  dikwijls  daarenboven  aanleiding  tot  plaatsvervangende  afschei¬ 
dingen  elders  in  het  ligchaam,  tot  de  zoogenaamde  zogverplaatsm - 
gen,  dikwijls  naar  inwendige,  gewigtige  werktuigen. 

De  te  dikwijls  herhaalde  bijslaap  is  eene  der  meest  voorkomende 
oorzaken  van  de  verminderde  zogafscheiding. 

§  750. 

3°.  De  veranderingen,  welke  de  melk  in  hoedanigheid  kan 
ondergaan,  zijn  veelvuldig  en  ontslaan  hoofdzakelijk  onder  de  vol¬ 
gende  omstandigheden: 

1) .  Bij  hevige  gemoedsaandoeningen;  zoo  heeft  men  meermalen 
waargenomen,  dat  het  zog  van  moeders  of  van  minnen,  die  korten 
tijd  te  voren  door  hevige  gemoedsaandoeningen  waren  aangedaan 
geweest,  bij  den  zuigeling  hevige  pijnen,  braking,  doorloop  en  stui¬ 
pen  (hartmann),  vallende  ziekte  (l’heritier  en  piemann),  zelfs  enkele 
malen  den  dood  heeft  veroorzaakt  (tortual). 

De  slof,  welke  aan  de  melk  deze  schadende  of  giftige  eigen¬ 
schap  mededeelt,  is  niet  bekend. 

2) .  Door  het  gebruik  van  artsenij-middelen  en  vergiften,  welke 
in  de  melk  overgaan ,  waartoe  vooral  behooren  :  kelpstof  (jodium) 
en  kelpstofzouten  ,  ook  zouten  van  ijzer,  zink,  bismuth  en  kwik, 
verder  blaauwzuur,  heulsap,  rhabarber,  wijnruit-olie ,  enz. 
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Van  dezen  overgang  van  sommige  stoffen  in  de  melk  heeft  men  gebruik  gemaakt,  om 
aan  haar  geneeskrachtige  eigenschappen  te  verschaffen. 

3).  Door  ziekten,  zoowel  van  de  borstklier ,  als  van  andere  in¬ 
gewanden  ;  zoo  zag  men  bij  borstklier-ettergezwellen  in  de  melk 
etter- ,  slijm-  en  bloed-cellen ;  soms  reageert  de  melk  dan  zuur 
en  veroorzaakt  doorloop,  ontvellingen  aan  den  aars  en  andere  ziekten 
der  kinderen. 

Ook  door  bet  gedurende  te  langen  lijd  aanwezig  zijn  van  biest- 
cellen  (colostrum-celien)  verkrijgt  zij  voor  bet  kind  minder  deugd¬ 
zame  eigenschappen. 


f 


IV. 

DE  LEER  VAN  DEN  OORSPONG  EN  DE  EIGENSCHAPPEN 
DER  VERSCHILLENDE  GRONDVORMEN  VAN  ZIEKTEN 

(PATHOGENIA). 


:  «•>>  : 

§  751. 

Be  beschouwing  van  de  grondvormen  van  ziekten  kan  in  de  vol¬ 
gende  volgorde  geschieden  : 

I. 

Grondvormen  van  ziekten  in  het  zenuwleven  (neuronoses). 

II. 

Grondvormen  van  ziekten  in  het  bloedvciüt-leven  (haematonoses). 

III. 

Grondvormen  van  ziekten  in  de  voeding  (trophonoses),  en 

IV. 

Grondvormen  van  afwijkingen  in  den  vorm  en  in  de  betrekkelijke 
ligging  der  deelen  (physiconoses). 
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I. 

GRONDVORMEN  VAN  ZIEKTEN  IN  HET  ZENUWLEVEN. 

§  732. 

Men  verstaat  door  grondvormen  van  ziekten  in  het  zenuwleven  zoo¬ 
danige  algemeene  ziekte-toestanden,  welke  zich  hoofdzakelijk  door 

afwijkingen  in  de  verrigtingen  van  het  zenuwstelsel  te  kennen  geven. 

* 

Aanmerking.  Uithoofde  van  den  grooten  invloed  van  het  zenuwstelsel  op  de 
verrigting  der  bloedvaten,  op  de  bloedmaking  en  de  voeding  kan  men  gemakkelijk  beseffen, 
dat  ziekte-toestanden  in  dit  stelsel  niet  bij  hetzelve  bepaald  blijven,  maar  insgelijks 
veranderingen  in  de  verrigting  der  bloedvaten ,  in  de  gesteldheid  des  bloeds  en  in  de 
voeding  moeten  opwekken ,  zoodat  de  grondvormen  van  ziekten,  uit  deze  verrigtingen 
voortspruitende,  noodzakelijk  onderling  in  een  groot  wederkeerig  verband  staan. 

y 

§  735. 

De  grondvormen  van  ziekten  in  het  zenuwleven  zijn  : 

1°.  A.  De  verhoogde  prikkeling; 

B.  De  verhoogde  prikkel- vatbaarheid ; 

2°.  A.  De  verminderde  prikkeling ; 

B.  De  verminderde  prikkel-vatbaarheid ; 

3°.  De  zenuwpijn; 

4°.  De  krampachtige  toestand; 

5°.  De  verlamming  ,  en 
6°.  De  koorts. 
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1°.  A.  DE  VERHOOGDE  PRIKKELING 

§  7S4. 

Verhoogde  prikkeling  is  eene  abnormaal  vermeerderde  levens- 
werkdadigheid,  ten  gevolge  van  eenen  te  hevig  ingewerkl  hebben¬ 
den  invloed  ten  opzigle  van  den  normalen  toestand. 

§  755. 

Zij  bestaat  in  eene  verhoogde  zenuwwerking  (innervatio)  der 
gevoelzenuwen ,  welke  doorgaans  gepaard  gaat  met  vermeerderde 
terugkaatsing  (reflexto)  op  de  bcweegzenuwen  en  verminderde  ze¬ 
nuwwerking  der  vaat-beweegzenuwen. 

»  'j  y,j  ■■  (m  :•  ,  v«  i\  o  rib 

§  756. 

De  oorzaken,  welke  de  verhoogde  prikkeling  doen  ontstaan, 
verschillen  onderling  zeer  in  aard  en  in  wijze  van  inwerking. 

Men  kan  ze  op  de  volgende  wijze  indeelen : 

1) .  In  iniv  en  di  o  e,  en  wel: 

a.  Welke  uit  het  ligchaam  zelve  ontstaan  (somatische),  en 

b.  Welke  uit  den  geest  voortspruiten  (psychische). 

2) .  In  uitwend ige,  welke  met  betrekking  tot  hare  wijze  van 
inwerking  onderscheiden  kunnen  worden: 

a.  In  mechanische ,  welke  slechts  door  haren  eigenaardigen  vorm 

en  hare  massa  schaden  ; 

b.  In  chemische  ,  en 

c.  In  dynamische. 

§  757. 

•  De  verschijnselen,  waaronder  de  verhoogde  prikkeling  zich 
voordoet ,  verschillen  naar  de  verschillende  werktuigen  en  weel'- 
seis,  waarin  zij  gezeteld  is. 

De  verschijnselen ,  waaronder  het  gewone  leven  plaats  heelt  , 

zijn  bij  verhoogde  prikkeling  doorgaans  versneld,  vermeerderd,  maar 

17 
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I 

ook  dien  ten  gevolge  onregelmatig  ,  waardoor  afwijking  of  stoor¬ 
nis  in  de  verrigting  ontstaat. 

§  758.  II 

De  verhoogde  prikkeling  houdt  aan,  zoolang  de  invloed  (prik¬ 
kel)  de  eigenschap  blijft  behouden,  om  het  ligchaam  of  eenig  deel 
van  hetzelve  op  cene  ongewone  wijze  aan  te  doen. 

Zij  houdt  op ,  zoodra  deze  invloed  (prikkel)  verwijderd  of  on¬ 
schadelijk  gemaakt  is  ,  of  het  gestel  of  werktuig  er  zich  aan  ge¬ 
wend  heeft. 

§  759. 

Het  verloop  van  de  verhoogde  prikkeling  kan  doorgaans  in 
drie  tijdperken  verdeeld  worden. 

Het  eerste  is  dat  van  de  inwerking  van  den  invloed  (prikkel); 
hetwelk  zich  door  eene  verminderde  levenswerkdadigheid  kenmerkt 
en  kort  van  duur  is.  :  . 

Het  tweede  is  dat  van  de  opvolgende  inwerking ,  ook  wel  terug - 
werking  genoemd  ,  hetwelk  doorgaans  onmiddellijk  op  de  eerste 
inwerking  volgt. 

Het  derde  is  dat  der  herstelling ,  wanneer  de  abnormaal  ver¬ 
meerderde  levenswerkdadigheid  ophoudt,  en  de  normale  verrigting 
terugkeert. 

§  760. 

De  uitgangen  en  g ev olgen  van  de  verhoogde  prikkeling  zijn  : 

a.  Gezondheid  ; 

b.  Verhoogde  prikkel-vatbaarheid  ; 

c.  Vermeerderde  afscheidingen  ; 

d.  Afzetting  van  bewerktuigde  stof  in  hel  weefsel  ; 

e.  Ontsteking  ,  vooral  zoo  het  voorwerp  krachtig ,  bloedrijk  en 
overigens  gezond  is  ,  en 

f).  Verlamming  en  de  dood. 


i 
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B.  DE  VERHOOGDE  PRIKKEL-VATBAARHEID. 

§  761. 

Verhoogde  prikkel-vatbaarheid  is  eene  verhoogde  gevoeligheid  der 
zenuwen  zoowel  voor  gewone  als  voor  ongewone  invloeden. 

Zij  ontwikkelt  zich  allengskens  en  •  kan  eenen  geruimen  tijd  op  eene  en  dezelfde 
hoogte  blijven ,  in  welk  geval  het  voorwerp  voor  invloeden  van  allerlei  aard  hoogst 
gevoelig  is. 

Zoolang  echter  deze  invloeden  niet  inwerken,  stelt  deze  toestand  meer  een  alge¬ 
meen  onbehagelijk  zijn  ,  eene  bijzondere  ziekelijke  voorbeschiktheid  tot  ziekte  daar. 

§  762. 

Zij  kan  zijn  : 

a.  Algemeen;  een  algemeen  (constitutioneel)  lijden  daarstellen- 
de ,  en 

b.  Plaatselijk;  in  bepaalde  werktuigen  meer  of  minder  op  den 
voorgrond  komende. 

•  *  •  .  •  *  '  *  '*  *  *  ifk”  -  * 

§  765. 

Hare  oorzaken  kunnen  zijn: 

a.  Plaatselijk  verhoogde  prikkeling,  zoo  zij  hevig  is  en  langen 
tijd  aanhoudt  ; 

b.  Krachtsuilputting  door  aanhoudende  dagclijksche  overspan¬ 
ning,  vooral  zoo  zij  met  waken ,  inspanning  van  den  geest  en  he¬ 
vige  gemoedsaandoeningen  gepaard  gaat  ; 

c.  Sommige  vergiften; 

d.  Eenige  smetstoffen ,  en 

e.  De  eigenaardige  invloed  van  de  dampkringslucht  ,  de  weers¬ 
gesteldheid,  het  jaargetijde. 

§  764. 

Hare  verse h ij nselen  verschillen  : 

a.  Naar  haren  graad ,  en 

b.  Naar  het  deel  of  de  deelen,  waarin  zij  gezeteld  is. 
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Zij  treden  doorgaans  aohtcreen volgende  to  voorschijn;  doch  velen  derzelven  worden 
ook  te  gelijker  fyd  waargenomen,  terwijl  de  toestand  eindelijk  in  uitputting  van  het  ge- 
heele  gestel  of  van  eenig  deel  in  het  bijzonder  kan  eindigen. 

§  765. 

De  voornaamste  verschijnselen,  waaraan  men  de  verhoogde 
prikkeJ-vatbaarheid  kan  herkennen,,  zijn  de  volgende: 

a.  In  het  algemeen  kan  gezegd  worden  ,  dat  het  deel  ,  waarin 
de  verhoogde  prikkel -vatbaarheid  gezeteld  is,  doorgaans  rooder  is 
en  eenigzins  opgezet ,  doch  bij  verouderden  toestand  en  bij  voor¬ 
werpen,  die  niet  lot  ontsteking  geneigd  zijn,  bleeker. 

Het  uitwendig  voorkomen  van  het  voorwerp  teekent  doorgaans 
onrust, 

b.  De  spijsvertering.  Groole  gevoeligheid  van  de  maag,  aan¬ 
houdende  misselijkheid  ,  looze  brakingen  ,  of  braking  na  gebruik 
der  ligtste  spijzen  of  dranken. 

De  geringste  uitwendige  invloeden,  vooral  vochtige  koude,  ver¬ 
oorzaken  vermeerderde  darm-ontlaslingen. 

c.  De  ademhaling.  Een  vermeerderd  aantal  ademhalingen,  hoest 
bij  inademing  van  de  gewone  lucht. 

d.  De  bloedsomloop .  Versnelling  van  denzelven,  kleine  pols, 
blocdsaandrang  naar  enkele  deelen. 

e.  De  voeding.  Vermagering  en  verzwakking  van  het  ligchaam. 

f.  De  uitscheidingen.  Vermeerderd,  met  mindere  bewerking  van 
het  uitgescheidene. 

Dunne  ,  waterige  pis  ,  belangrijke  neiging  lot  zweeten. 

g.  Het  gevoel .  In  het  algemeen  verhoogd,  en  de  geest  opgewekt, 
hoofdpijn,  zinsverbijstering,  oorsuizingen,  haastige  oordeelvellingen. 

h.  De  beweging .  Zeer  vermoeijende,  snelle  afmatting  na  geringen 
arbeid,  zoowel  naar  het  ligchaam  als  naar  den  geest ,  afgebroken 
slaap. 

i.  De  geslachtsvcrrigtingen.  Doorgaans  opgewekt. 
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§  766. 

Haar  duur  is  steeds  slepende.  Zij  kan  niet,  even  als  de  ver¬ 
hoogde  prikkeling  in  eens  weder  in  gezondheid  overgaan,  en  wel 
om  de  volgende  redenen: 

a.  Omdat  de  verandering  inde  krachlsuiting,  welke  met  de  verhoog- 
deprikkel-valbaarheid  gepaard  gaat, slechts  langzamerhand  zich  ontwik¬ 
kelt  en  met  stoffelijke  veranderingen  in  het  ligchaam  vergezeld  gaat,  en 

b.  Doordien  ,  ten  gevolge  van  voornoemde  veranderingen  in  de 
krachtsuiting  en  in  de  stof  (constitutionele  ziekte),  langen  tijd  tot 
herstelling  vereischt  wordt. 

§  767. 

Hare  verloop-wijze  is  nanhoudend-nalatcnd  (lypus  conti - 
nuus  remittens). 

Men  neemt  in  hare  verschijnselen  doorgaans  eene  vermeerdering 
en  eene  vermindering  waar;  —  de  vermeerdering  tegen  den  na¬ 
middag  of  den  avond;  —  de  vermindering  legen  den  morgenstond. 

§  768. 

Hare  uitgangen  zijn  de  volgende: 

a.  Gezondheid  ,  dikwijls  onder  eene  onvolkomene  en  afgebro- 
kene  scheiding  (crisis  imperfecta  et  inlercisa),  maar  meer  nog  on¬ 
der  eene  onmerkbare  scheiding  (lysis); 

b.  Plaatselijk  verhoogde  prikkeling ,  welke  zelden  in  ontste¬ 
king  overgaat.  * 

c.  Gehecle  uitputting  en  de  dood. 
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2°.  A.  DE  VERMINDERDE  PRIKKELING. 

§  769. 

Verminderde  prikkeling  is  eene  abnormaal  verminderde  levens- 
werkdadigheid ,  ten  gevolge  van  gemis  ,  vermindering  of  wijziging 
van  de  voor  het  onderhoud  des  ligchaams  noodige  invloeden. 

§  770. 

De  oorzaken,  welke  aanleiding  kunnen  geven  tot  haar  ont¬ 
staan,  verschillen  onderling  zeer  in  aard  en  in  wijze  van  inwerking. 
Men  kan  ze  op  de  volgende  wijze  indeelen  : 

1) .  In  inwendige ,  en  wel: 

a.  Welke  uit  het  ligchaam  zelve  ontstaan  (somatische),  b.  v. 
gemis  aan  opwekkende  eigenschappen  van  het  bloed,  en 

b.  Welke  uit  den  geest  voortspruiten  (psychische) ,  b.v.  ter 
neêrdrukkende  gemoedsaandoeningen . 

2) .  In  uitwendige ,  welke  met  betrekking  tot  hare  wijze  van 
inwerking  onderscheiden  kunnen  worden: 

a.  In  mechanische ,  b.v.  drukking  op  zenuwen; 

b.  In  chemische ,  b.v.  afwijkingen  in  de  inwerking  der  damp¬ 
kringslucht,  gemis,  vermindering  of  wijziging  van  de  spijzen 
en  dranken,  en 

c.  In  dynamische ,  b.v.  gemis  van  den  invloed  des  zonlichts. 

§  771. 

Zij  bestaat  in  eene  verminderde  zenuwwerking  (innervatio)  der 
gevoelzenuwen ,  doorgaans  gepaard  gaande  met  eene  verminderde 
terugkaatsing  (reflexio)  op  de  beweegzenuwen  en  vermeerderde  ze¬ 
nuwwerking  (innervatio)  der  vaat-beweegzenuwen. 

§  772. 

De  verschijnselen,  waaronder  zij  zich  voordoet,  verschillen: 

1) .  Naar  de  oorzaken; 

2) .  Naar  de  werktuigen,  welke  er  onder  lijden  ,  en 
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3).  Naar  het  plotseling  of  langzamerhand  onttrekken  van  den 
opwekkenden  invloed. 

S  773. 

Over  het  algemeen  genomen,  wordt  de  verrigling  van  het  deel, 
zoo  do  onttrekking  van  don  opwekkenden  'invloed  plotseling  plaats 
had ,  ongeregeld,  versneld  en  vermeerderd,  door  welke  versnelling 
van  de  verrigling  eenigermate  vergoed  w'ordt  ,  wat  haar  aan  vol¬ 
komenheid  ontbreekt. 

Deze  versnelling  of  vermeerdering  der  verrigling,  bij  plotselinge 
onttrekking  van  opwekkende  invloeden  ,  is  slechts  gedurende  kor¬ 
ten  tijd  mogelijk ,  daar  het  ligchaam  of  het  deel  spoedig  uitgeput 
wordt  en  zijne  verrigling  eindelijk  geheel  ophoudt. 

De  tijd,  gedurende  welken  deze  versnelling  of  vermeerdering  in  de  verrigting  van  eemg 
werktuig,  na  plotselinge  onttrekking  van  den  opwekkenden  invloed,  aanhoudt,  is  zeer 
verschillend,  en  wordt  waarschijnlijk  zeer  gewijzigd  door  het  werktuig  en  door  den  graad 
van  tegenstand,  welken  het  gestel  kan  bieden. 

§  774. 

Heeft  de  onttrekking  van  de  opwekkende ,  voor  het  onderhoud 
des  ligchaams  noodige  invloeden  slechts  gedeeltelijk  of  langzamer- 
hand  plaats  ,  dan  neemt  men  vermindering  in  de  verrigling  van 
alle  deelen  of  van  eenig  deel  des  ligchaams  waar,  en  dan  deelt  zich  deze 
toestand  van  verminderde  werkdadigheid  van  het  deel,  waarop  de 
invloed  opgehouden  heeft  in  te  werken,  of  in  eene  mindere  male 
inwerkt,  aan  de  overige  deelen  des  ligchaams  mede  en  wel  het 
eerst  aan  die,  welke  met  het  oorspronkelijk  aangedane  in  een  mede¬ 
lijdend  verband  staan. 

Het  verminderen  der  verrigting  in  de  door  medelijdenscliap  aan¬ 
gedane  deelen  houdt  op  deze  wijze  gelijken  tred  met  het  dalen 
der  werkdadigheid  in  hel  oorspronkelijk  aangedane  werktuig. 

Een  geringe  graad  van  ontbering  van  eenen  opwekkenden  in¬ 
vloed  is  slechts  na  langen  tijd  schadelijk  ,  daar  dit  gebrek  dik¬ 
wijls  op  eene  andere  wijze  kan  vergoed  worden,  en  de  kracht  der 
gewoonte  hier  ook  veel  schadelijks  onschadelijk  kan  maken. 
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B.  DE  VERMINDERDE  PRIKKEE-VATBAARHEID - 

§  775. 

Onder  verminderde  prikkel- vatbaarheid  in  liet  algemeen  verslaat 
men  eene  verminderde  gevoeligheid  der  zenuwen  voor  uit-  of  in¬ 
wendige  invloeden. 

Wanneer  zij  in  hooge  mate  bestaat,  dan  kan  de  verrigling  van 
het  deel,  hetwelk  in  dezen  toestand  verkeert,  niet  plaats  hebben. 

Zoo  zij  in  eene  mindere  mate  bestaat,  dan  wordt  lot  het  vol¬ 
brengen  der  verrigling  een  grooler  aantal,  en  sterkere  invloeden 
vereischl. 


§  776. 

Zij  kan  zijn  : 

1) .  Algemeen,  in  welk  geval  zij  steeds  een  algemeen  (consti¬ 
tutioneel)  lijden  daarstelt  ,  en 

2) .  Plaatselijk ,  in  enkele  werktuigen  meer  of  minder  op  den 
voorgrond  komende. 

§  777. 

Doordien  elke  invloed  ,  door  zijne  inwerking,  in  zekere  male 
het  ontwaringsvermogen  vermindert  (hetwelk  echter  in  den  nor¬ 
malen  toestand  terstond  weder  hersteld  wordt),  zoo  kan  men  zich 
voorstellen ,  hoe ,  na  lang  aangehouden  hebbende  te  hevige  in¬ 
vloeden  ,  wanneer  de  herstelling  van  het ,  ten  gevolge  der  ver¬ 
meerderde  werkdadigheid,  geleden  stofverlies,  niet  plaats  heeft,  -r~ 
of  in  den  ouderdom,  wanneer  de  gelijkmaking,  de  herstelling 
minder  is,  de  prikkel-vatbaarheid  zeer  moet  dalen,  ja  eindelijk  uit¬ 
geput  moet  raken. 

In  den  ouderdom  ontstaande,  is  de  verminderde  prikkel- vatbaarheid  normaal;  vroeger 
stelt  zij  eenen  ziekte  toestand  daar. 
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§  778. 

Hare  oorzaken  zijn  velen  in  getal,  doch  kunnen  hoofdzake- 

lijk  tol  de  volgende  teruggebragt  worden: 

a.  Langdurig  gemis  van  die  invloeden ,  welke  als  invloeden  ten 

leven  te  beschouwen  zijn  (zie  §  770)  ; 

b.  De  overprikkeling ; 

c.  Eenige  invloeden,  welke  de  prikkel-valbaarheid  reglstreeks  af- 
slompen ,  eenige  vergiften  en  smetstoffen,  als  :  blaauwzuui  ,  beul- 

sap ,  koolzuur ,  eenige  miasmen  ; 

d.  Gestoorde  omloop  des  bloeds  ,  kwade  menging  des  bloeds , 

gebrek  aan  bloed  ,  en 

e.  Mies,  wat  de  zenuwwerkdadigheid  belet. 

§  779. 

De  verschijnselen,  waaronder  zij  zich  te  kennen  geeft,  zijn 
verminderde  of  geheel  achterwege  blijvende  werkdadigheid  in  het 

lijdende  deel. 

Zij  verschillen  dus  zeer  naar  het  deel,  hetwelk  aangedaan  is. 

'  In  slepende  ziekten  treden  zij  slechts  langzamerhand  in ;  in  snel 
verloopende  ziekten  geschiedt  dit  spoediger,  soms  reeds  onmiddel¬ 
lijk  bij  het  begin,  terwijl  er  alsdan  verlamming  kan  ontslaan. 

Geene  invloeden,  noch  van  den  geest  (psychische),  noch  van 
het  ligchaam  (somatische,  als  bloed,  enz.),  noch  uitwendige  (lucht, 

I  licht ,  voedsels,  enz.)  zijn  dan  in  staat,  om  de  werkdadigheid  op  te 

wekken. 

Ten  gevolge  der  verminderde  stofwisseling  vermindert  nu  ook 
het  deel  in  omvang,  wordt  bleek,  verliest  zijnen  warmtegraad  en 
is  zoogenaamd  verlamd. 

\  §  780. 

/ 

De  duur  van  dezen  toestand  verschilt: 

1).  Naar  den  graad. 
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Gering  zijnde,  kan  hij  langen  tijd  blijven  voortbestaan,  niettegen¬ 
staande  hij  vrij  algemeen  zich  kan  hebben  uitgebreid. 

2) .  Naar  de  meerdere  of  mindere  uitbreiding  in  het  ligchaam . 

Plaatselijk  zijnde  ,  kan  hij  jaren  lang  blijven  voortbestaan. 

Algemeen  zijnde  en  in  hoogen  graad  bestaande,  eindigt  hij  spoedig. 

3) .  Naar  het  al  of  niet  beslaan  van  veranderingen  in  de  be¬ 
werktuiging  van  de  middelpunten  van  het  zenuwstelsel . 

§  781. 

. 

Wanneer  de  verminderde  prikkel-vatbaarheid  ten  gevolge  van  ver¬ 
hoogde  prikkeling  ontstaat,  dan  is  haar  verloop  traag. 

Gaat  zij  onmiddellijk  met  verlamming  gepaard ,  dan  is  haar  ver¬ 
loop  snel. 

De  verhoogde  prikkel-vatbaarheid  neemt,  wanneer  zij  eene  zekere 
hoogte  bereikt  heeft ,  allengs  af  en  eindigt  in  eene  verminderde 
prikkel-vatbaarheid. 

De  gezondheid  keert  nu  soms  terug,  en  wel  na  voorafgeganen 
langdurigen  slaap  en  flaauwlen. 

§  782. 

Hare  uitgangen  zijn: 

a.  Gezondheid ,  en 

b.  Verlamming  en  de  dood. 
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3°.  DE  ZENUWPIJN. 


§  783. 


De  zenuwpijn  (neuralgie)  bestaat  waarschijnlijk  in  eene  plotse¬ 
linge,  plaatselijk  verhoogde  zenuwwerking  (innervalio)  der  gevoel- 

zenuwen. 

§  784. 

Zij  kan  verdeeld  worden: 

1) .  In  centrische ,  dat  is,  waarvan  de  oorzaak  in  het  zenuw- 
middelpunt  gezeteld  is  ,  en 

2) .  In  peripherische  zenuwpijn,  waarvan  de  oorzaak  in  het  een 
of  ander  peripherische  gedeelte  der  zenuwen  kan  gelegen  zijn. 

§  785. 

De  centrische,  of  de  van  uit  het  middelpunt  van  het  zenuwstelsel 
uitgaande  zenuwpijn  onderscheidt  zich  van  de  peripherische,  of 
van  die,  welke  in  het  peripherische  gedeelte  van  de  zenuwen 

kan  gelegen  zijn: 

a.  Doordat  hij  haar  doorgaans  meer  zenuwen  te  gelijk  aange- 
daan  zijn; 

b.  Doordat  bij  centrische  zenuwpijn  drukking  langs  de  periphe- 
rie  of  langs  den  loop  der  zenuwstammen  de  pijn  doet  ophouden,  en 

c.  Doordien  bij  centrische  zenuwpijn,  doorgaans,  zoo  zij  van 
het  ruggemerg  uitgaat,,  het  eene  of  andere  punt  van  dit  werktuig, 
bij  drukking,  pijnlijk  is. 

Men  heeft  wijders  nog  de  zenuwpijn  verdeeld  naar  de  deelen  ,  waarin  zij  gezeteld 
is  en  haar  daarnaar  verschillende  benamingen  gegeven,  als:  aangezigtspijn  (prosop- 
algia),  kiespijn  (odontalgia),  oorpijn  (otalgia),  maagpijn  (gastralgia),  enz. 

§  786. 


Naar  de  uitbreiding  in  het 
van  de  zenuwpijn  zijn: 


ligchaam  kunnen  d c  verse h ij  nselen 
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1) .  Plaatselijk,  on 

2) .  Algemeen. 

§  787. 

1) .  J)e  plaatselijke  verschijnselen  zijn:  omschrcvene,  scheurende, 
spannende,  door  drukking  soms  afnemende,  dikwijls  ondragelijk 
hevige  pijnen,  die  nu  eens  plotseling,  dan  wederom  langzamer¬ 
hand  zich  instellen,  eveneens  verdwijnen,  een  gevoel  van  matheid, 
van  stijfheid  en  stramheid  en,  in  den  hevigsten  graad,  van  verdoo- 
ving  in  het  deel  zelve  of  in  hel  geheele  ligchaam  overlalende. 

Het  uitwendig  voorkomen  van  het  deel,  waarin  zenuwpijn  ge¬ 
zeteld  is,  is  in  den  beginne  bleek,  later  iels  rooder. 

De  in  de  nabijheid  gelegene  spieren  trekken  zich  krampachtig 
te  zamen,  doch  geraken,  wanneer  de  ziekte  eenigen  tijd  geduurd 
heeft,  in  eenen  toestand  van  verlamming,  waardoor  de  natuurlijke 
vorm  van  het  deel  verloren  gaat. 

§  788. 

2) .  Tot  de  algemeene  verschijnselen  van  de  zenuwpijn  moet  men 
brengen: 

a.  Algemeene  bleekheid  en  koude  der  ledematen; 

b.  Bleeke,  in  geringe  hoeveelheid  en  met  pijn  geloosde  pis; 

c.  Kleine,  harde  pols,  en 

d.  Verloren  eetlust,  misselijkheid  en  braking,  waaronder,  vooral 
bij  zenuwpijn  in  het  hoofd,  de  aanval  veeltijds  verdwijnt  of  al¬ 
thans  vermindert. 

§  789. 

Haar  duur  is  meestal  slepende,  vooral  zoo  hare  oorzaak  gelegen 
is  in  den  een’  of  anderen  algemeenen  toestand  des  ligcliaams,  b.v. 
in  cene  kwade  menging  des  bloeds  of  in  eenc  algemeene  ontstem¬ 
ming  in  het  zenuwstelsel. 

Haar  duur  is  kort ,  zoo  de  oorzaak  plaatselijk  is,  en  zij  eindigt 
na  verwijdering  van  deze. 


D  c  v  er  l  o  o p -  w  ij  z  e  ( lypus)  is  doorgaans  tusschcnpoozendc , 
soms  aanhoudend-nalatend ,  terwijl  zij  daarbij  eenc  eigenaardige 
verloop- orde  (rhythmus)  volgt. 

|  791. 

De  gevolgen  of  uitgangen  zijn : 

a.  In  de  zenuw  zelve  uittering  (atrophia),  zelden  overvoeding 
(hyperlrophia),  wijders  verharding,  ja  kraakbeenig  worden 
van  bet  zenuwvlies,  met  bloedsophooping  in  de  aderen  en 
walerzuchligen  toestand  van  dit  vlies; 

b.  In  het  werktuig ,  waarin  de  zenuw  verloopt ,  verminderde 
voeding  en  veranderingen  in  de  bewerktuigde  zamenstelling; 

c.  In  de  zenuwmiddelpunten  veranderingen  in  de  bewerktui- 
ging,  en 

d.  In  het  geheele  ligchaam  krampen  (volgens  ables). 

De  zenuwpijn,  zich  eenmaal  op  een  bepaald  punt  voorgedaan  hebbende,  verlaat  deze 
plaats  zelden,  maar  keert  na  tusschenpoozen  weder  terug. 
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4°.  DE  KRAMPACHTIGE  TOESTAND,  DE  KRAMP. 

§  792. 

De  krampachtige  toestand,  de  kramp  (spasmus),  bestaat  in  eene 
verhoogde  zenuwwerking  (innervatio)  der  beweegzenuwen,  zoowel 
van  het  cerebro-spinaal  als  van  het  sympathisch  zenuwstelsel. 

Het  is  waarschijnlijk,  dat  kramp  en  zenuwpijn  dezelfde  naaste  oorzaak  tot  grondslag 
hebben,  welke  zich  in  voor  verschillende  verrigtingen  bestemde  zenuwen  (gevoel-  en 
beweegzenuwen)  ook  door  van  elkander  verschillende  verschijnselen  uit. 

§  795, 

De  krampachtige  toestand  of  de  kramp  kan,  naar  den  zetel  van 
de  naaste  oorzaak,  onderscheiden  worden: 

1) .  In  centrische  kramp ,  d.  i.,  waarvan  de  oorzaken  in  het 
zenuwmiddelpunt  gelegen  zijn,  en 

2) .  In  peripherische  kramp,  d.  i.  de  zoodanige,  waarvan  de 
oorzaken  in  het  peripherische  gedeelte  van  de  gevoelzenuwen  ge¬ 
zeteld  is,  waarbij  dus  terugkaatsing  (reflexio)  op  de  beweegzenu¬ 
wen  plaats  heeft,  b.  v.  bij  peripherische  zenuwpijn. 

§  794. 

De  oorzaken  zijn  zeer  verschillende. 

Tot  dezelve  kan  men  brengen: 

a.  Alles,  wat  de  levenswerkdadigheid  van  het  zenuwstelsel  en 
van  den  bloedsomloop  stoort,  vooral  gemoedsaandoeningen 
en  sommige  vergiften; 

b.  Overmaat  aan  vochten,  vooral  ophooping  van  bloed  in  de 
aderlijke  vaten  der  zenuwmiddelpunten,  en 

c.  Plotseling  en  belangrijk  verlies  van  stof,  als  belangrijk  bloed¬ 
verlies,  braking,  loop,  honger,  verlies  van  zaad,  enz. 

§  795. 

De  verschijnselen  zijn: 

1) .  Plaatselijk ,  en 

2) .  Algemeen. 


1°.  Tot  de  plaatselijke  verschijnselen  van  den  krampach- 
tigen  toestand  brengt  men : 

a.  Bleekheid ,  waarvan  verschillende  graden  zijn,  en  welke  af¬ 
hangt  van  de  meerdere  zamenlrekking  der  haarvaten,  waar- 
door  de  hoeveelheid  bloeds,  in  den  omtrek  van  het  bloed¬ 
vaatstelsel,  minder  is; 

b.  Minderen  omvang ,  veroorzaakt  door  dezelfde  oorzaak,  welke 
bleekheid  te  weeg  brengt; 

c.  Minderen  warmtegraad ,  zich  bij  den  lijder  door  koude  ril¬ 
lingen  en  een  gevoel  van  koude  openbarende,  en  ook  door 
den  thermometer  waar  te  nemen. 

Deze  mindere  warmtegraad  hangt  af  van  eene  mindere 
hoeveelheid  bloeds  in  den  omtrek  van  het  bloedvaatstelsel 
en  van  de  verminderde  stofwisseling; 

d.  Pijn,  welke  bij  drukking  ophoudt. 

De  pijn  bestaat  niet  altijd,  doch  wordt  dan  vervangen  door 
een  gevoel  van  drukking  en  van  zwaarte.  Zij  kan  in  he¬ 
vige  spierkramp  zeer  hevig  zijn,  en  slechts  door  verlies 
van  bewustzijn  eindigen. 

«•e.  Stoornis  in  de  verrigting  der  willekeurige  en  niet  wille¬ 
keurige  spieren ,  zich  bij  geringe  kramp  kenmerkende  door 
een  gevoel  van  matheid  en  stijfheid,  doch  in  hevigere 
graden  door  schokken  en  onwillekeurige  zamentrekkingen. 

§  797. 

2).  De  alg eme en  e  verschijnselen ,  welke  den  kramp- 
achtigen  toestand  mede  helpen  daarstellen,  zijn: 

a.  Algemeen  verminderde  warmtegraad  des  ligchaams ; 

b.  Algemeen  verminderd  ontwaringsvermogen ; 

c.  Stoornissen  in  den  omloop  des  bloeds ,  en 

d.  Veranderingen  in  de  af-  en  uitscheidingen. 
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Aanmerking.  Naarmate  de  krampachtige  toestand  meer  of  minder  ontwikkeld  19, 
zijn  de  algemcenc  verschijnselen  ook  meer  of  minder  hevig. 

Het  meer  of  minder  algemeen  zijn  van  de  spierkramp  hangt  vooral  af  van  het  ge- 

■ 

deelte  van  het  middelpuntig  zenuwstelsel,  hetwelk  in  de  aandoening  betrokken  is. 

Zoo  komen  er  bij  aandoeningen  van  het  zenuwknoop  stelsel  geene  spierkrampen  in 
de  ledematen  voor,  hetgeen  wel  het  geval  is,  zoo  de  hersenen  of  het  riiggemerg  de 
zetel  zijn  van  den  toestand,  die  als  de  naaste  oorzaak  of  het  wezen  van  de  kramp 
moet  beschouwd  worden. 

-  iJ  'I  i.t  JOH  £»«>/  i*  -  'i  .  ;  1  ‘  . 1  i  H’  J  $  f  j  *  »•*  i  'Jttlf 

§  798. 

y 

De  duur  van  den  krampachtigen  toestand  is  slepende ,  zoo  de 
aanleg  tot  denzelven  sterk  is  uitgedrukt. 

Hij  behoort  dan  lot  die  ziekten,  welke  zeer  moeijelijk  en  lang¬ 
zaam  genezen  en  voor  wederinslorling  zeer  vatbaar  zijn. 

Door  toevallige  oorzaken  opgewekt  zijnde,  is  de  duur  kort;  hij 
houdt  dan  op,  zoodra  de  oorzaak  ophoudt  in  te  werken. 

§  799. 

Het  verloop  van  den  krampachtigen  toestand  is  aanhoudend 
en  aanhoudend -nalatend  (zie  §  648). 
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5°.  DF  VERLAMMING. 

§  800. 

Verlamming  (paralysis)  is  het  volkomen  verlies  of  de  tijdelijkc 
onderdrukking  van  het  ontwarings-  en  bewegings- vermogen,  of  van 
een  van  beiden  in  één  of  in  meer  deelen  van  het  organisme,  zon¬ 
der  vermetnnn»  van  de  bewerktuiging  van  het  verlamde  deel. 

O  O 

§  801. 

De  verlamming  kan  alzoo  zijn  : 

1) .  Volkomen ,  wanneer  zoowel  het  gevoel  als  de  bewegings- 
vatbaarheid  is  uitgedoofd  ,  en 

2) .  Onvolkomen,  wanneer  slechts  een  van  beiden  gemist  wordt. 

§  802. 

De  verlamming  kan  uitgaan  : 

1) .  Van  bet  cerebro-spinaal  zenuwstelsel;  in  welk  geval  zij 
zich  door  gevoelloosheid  en  spierverlamming,  of  door  een  van  bei¬ 
den  te  kennen  geeft,  en 

2) .  Van  het  sympathisch  zenuwstelsel  ;  in  welk  geval  de  ver- 
rigling  van  het  werktuig,  waarin  de  zenuwen  van  dit  stelsel  zich 
verspreiden,  op  eene  minder  volkomene  wijze  of  in  het  geheel  niet 

plaats  grijpt. 

*  §  805. 

Naar  den  zetel  van  de  naaste  oorzaak  kan  de  verlamming  ver¬ 
deeld  worden: 

1) .  In  centrische  verlamming ,  dat  is  de  zoodanige,  waarvan 
de  oorzaak  in  het  zenuwmiddelpunt  gelegen  is  ,  en 

2) .  In  peripherische  verlamming ,  dat  is  de  zoodanige  ,  waar¬ 
van  de  oorzaak  in  de  peripherie  van  het  zenuwstelsel  gezeteld  is. 
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§  804. 

Tot  de  verwijderde  of  gelegenheid-gevende  oorza¬ 
ken  der  verlamming  moet  gebragt  worden: 

1) .  Alles,  wat  de  behoorlijke  zenuwinwerking  in  eenig  deel 

stoort  ,  en 

2) .  Alles,  wat  den  behoorlijken  aanvoer  van  met  zuurstof  voor¬ 
zien  bloed  in  de  zenuwen  en  zenuwmiddelpunten  belet. 

§  805. 

Naar  de  uitbreiding,  welke  de  verlamming  in  het  ligchaam  be¬ 
reikt,  kan  zij  zijn: 

1) .  Algemeen, 

Algemeen  en  daarbij  volkomen  zijnde,  stelt  zij  den  dood  van 
de  bewerktuiging  daar  ,  en 

2) .  Plaatselijk. 

Plaatselijk  en  volkomen  zijnde,  kan  zij  slechts  voorkomen  in 
voor  het  leven  minder  belangrijke  werktuigen. 

§  806. 

De  verschijnselen  der  ontwikkelde  verlamming  verschillen 
naar  de  werktuigen,  welke  verlamd  zijn ,  doch  zijn  : 

1) .  Verminderde  gevoeligheid  voor  uit-  of  inwendige  invloeden, 
zoodat  de  werking  achterwege  blijft,  b.  v.  verlies  van  spierkracht 
bij  spierverlamming ,  onbewerkte  of  volstrekt  geene  pis  bij  ver¬ 
lamming  der  nieren,  enz.; 

2) .  Veranderingen  in  den  omvang  der  deelen,  vooral  na  verloop 
van  eenigen  tijd,  en  wel: 

a.  Door  bloedsophooping  in  de  aderen  (hyperaemia  para- 

b.  Door  uittreding  van  wei  (oedema  paralylicum)  ,  en 

c.  Door  stoornissen  in  de  voeding  van  hel  deel. 

3) .  Veranderingen  in  de  bewerktuigde  zamenslelling  der  deelen, 
vooral  vermaeerinsr  en  kleursveranderingen. 
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§  807. 

De  duur  der  verlamming  verschilt  naar  de  oorzaken,  die  haar 
te  weeg  gebragt  hebben,  en  naar  de  wijze,  waarop  zij  ontstaat. 

Men  kan  over  het  algemeen  twee  wijzen  van  het  zich  ontwik¬ 
kelen  der  verlamming  aannemen. 

Bij  de  eerste  wijze  gaat  verhoogde  prikkeling  en  verhoogde. 

prikkel-vatbaarheid  de  verlamming  vooraf. 

Hier  is  haar  duur  zeer  slepende . 

Bij  de  tweede  wijze  is  uitputting,  belemmering  of  vernietiging 
der  zenuwwerking ,  verlamming  ,  reeds  terstond  aanwezig,  en  kan 
haar  duur  zeer  kort  zijn. 

§  808. 

De  uitgangen  der  verlamming  zijn: 

1).  Gezondheid; 

V).  Veranderingen  in  de  bewerktuiging  van  de  slof; 

3) .  Plaatselijke  dood  (versterving),  en 

4) .  Algemeene  dood. 
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6°.  DE  KOORTS. 

§  809. 

Men  moet  koorts  uit  cle  verschijnselen,  welke  zij  aanbiedt,  leeren 
kennen  en  haar  daarnaar  omschrijven,  daar  men  van  baar,  voor 
als  nog,  geenc  afdoende  bepaling  kan  geven. 

Zij  is  doorgaans  een  ziekte -ver schijnsel,  door  terugkaatsing  te 
weeg  gehragt ,  zoo  zij  zich  opvolgend  voegt  bij  veranderingen  in  het 
bloed  of  in  het  weefsel  van  met  peripberische  zenuwen  voorziene 
werktuigen. 

Zij  zoude  kunnen  zijn  essentieel ,  eene  zelfstandige  ziekte ,  wan¬ 
neer  zij  zich  instel t  zonder  voorafgegane  veranderingen  in  het  bloed 
of  in  hel  weefsel  van  eenig  met  peripherische  zenuwen  voorzien 
werktuig. 

De  koorts,  als  zelfstandige  ziekte,  wordt  hoogstens  in  twijfel  ge¬ 
trokken. 

§  810. 

De  voorbeschiktheid  lot  koorts  wordt  vooral  daargeslcld  : 

1) .  Door  den  kinderlijken  leeftijd; 

2) .  Door  het  bloedrijk  temperament; 

3) .  Door  eenen  teederen,  zwakken  ligchaamsbouvv; 

4) .  Door  eene  weelderige  levenswijze,  en 

5) .  Door  het  tot  longtering  voorbeschikkend  eigenaardig  uitwen¬ 
dig  voorkomen  (habitus  phthisicus). 

4 

§  811. 

Tot  de  gelegen  heid -ge  ven  de  oorzaken  van  koorts 
brengt  men  hoofdzakelijk: 

1) .  Verwondingen; 

2) .  Verhoogde  prikkeling; 

3) .  Ontsteking; 
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4) .  Kwade  menging  van  de  stof  in  hel  algemeen  (dyscrasiac  el 
cachexiae),  en 

5) .  Vergiften,  smetstoffen  en  miasmen. 

§  812. 

De  aard  van  de  koorts  verschilt  naar  den  aard  der  voorbe- 
schiktheid  ei*  naar  de  gelegenheid-gevende  oorzaken,  doch  men 
kan  in  haar  hoofdzakelijk  opmerken: 

1) .  Eenen  ontstekingachtigen,  en 

2) .  Eenen  zenuwachtigen  aard. 

Beiden  gaan  dikwijls  gepaard;  of  wel,  de  onlstekingachlige  gaat 
in  den  zenuwachtigen  aard  over,  terwijl  zelden  hel  tegenovergestelde 
plaats  heeft. 

Beiden  bezitten  eenige  onderafdeelingen. 

§  815. 

Men  kan  de  v  e  r  s  c  h  ij  n  s  e  1  e  n  van  koorts  duidelij k  in  t woe 
soorten  onderscheiden: 

1) .  In  die,  welke  eenen  onderdrukten  (krampachtigen  ?)  toestand 
aanloonen,  en 

2) .  In  die,  welke  het  bewijs  zijn  van  vermeerderde  werkdadig- 
heid,  van  zoogenaamde  terugwerking  (reactio). 

§  814. 

1).  Dereeks  van  verschijnselen,  welke  eenen  onderdrukten 
toestand  aantoont,  is  de  volgende: 

a.  Een  gevoel  van  matheid,  van  loomheid,  van  vermoeidheid; 

b.  Een  gevoel  van  koude,  dat  uit  den  rug  schijnt  op  te  komen; 

c.  Onwillekeurige  bewegingen  in  de  spieren ,  geringe  rillin¬ 
gen,  ja  zelfs  hevige  bevingen; 

d.  Eene  blaauwachtig  bleeke,  gespannen  en  zamengetrokkene 
huid  (zoogenaamd  kippenvel ,  cutis  anserina); 

e.  Onderdrukte  en  verminderde  af-  en  uitscheidingen,  vooral 
in  de  huid  en  in  de  nieren,  waterige  en  bleeke  pis; 


s  % 
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f.  Kleine,  harde  en  menigvuldige  pols,  en 

g.  Snelle,  meer  of  minder  moeijelijke  ademhaling. 

§  815. 

2).  Na  eenen  langeren  of  korteren  tijd  worden  deze  verschijn¬ 
selen  vervangen  door  die,  welke  hel  bewijs  zijn  van  vermeer¬ 
derde  w  e  r  k  d  a  dig h  eid,  van  zoogenaamde  terugwerking. 

Zi.i  zün: 

a.  Een  allengs  intredend  gevoel  van  warmte,  hetwelk  tot  een 
gevoel  van  brandende  hitte  kan  stijgen; 

b.  Meerdere  werkdadigheid  in  de  huid,  vermeerderde  huiduit¬ 
waseming,  zweet; 

c.  Meer  bewerkte  en  met  meer  uitscheidingstofFen  bedeelde  pis; 

d.  Vollere,  weekere,  doch  nog  steeds  menigvuldige  pols,  en 

e.  Ruimere,  nog  versnelde  ademhaling. 

§  816. 

Alle  de  koorts  kenschetsende  verschijnselen  moeten  van  eene 
ontstemming  in  het  zenuwstelsel  afgeleid  worden. 

Het  gevoel  van  koude  en  hitte  moet  in  eene  veranderde  ont- 
waring  der  gevoel-zenuwen  gezocht  worden,  die  deze  veranderde 
ontvvaring,  als  hitte  of  koude,  tot  het  bewustzijn  brengen. 

Het  gevoel  va7i  matheid  en  vermoeidheid ,  dat  ook  bij  sterke 
spierinspanning  en  bij  ligchaamszwakte  wordt  waargenomen,  ge¬ 
tuigt  van  de  ontstemming  der  gevoel-zenuwen  van  de  spieren,  zijnde 
dit  waarschijnlijk  eene  der  wijzen,  waarop  zich  deze  ontstemming 

te  kennen  geeft. 

% 

De  beklemdheid  van  de  borst ,  de  moeijelijke  ademhaling  moet 
naar  alle  waarschijnlijkheid  aan  eene  ontstemming  (verminderde 
werking)  in  de  gevoel-zenuwtakken  van  de  zwervende  zenuw  loege- 
schreven  worden. 

De  versnelde  beweging  van  het  hart  en  de  versnelde  adem¬ 
haling  zijn  de  gevolgen  der  vermeerderde  werking  (innervalio) 
van  de  bevveegzenuwdraden,  die  zich  naar  deze  deelen  begeven. 


Be  menigvuldigheid  van  den  pols  rigt  zich  naar  het  aantal  za- 
mentrekkingen  van  het  hart. 

De  veranderingen  in  de  huid ,  als:  de  meerdere  spanning  in  het 
eerste,  de  ontspanning  en  meerdere  werkdadigheid  m  het  tweede 
tijdperk,  moeten  aan  verminderde  en  aan  vermeerderde  werking 
(innervalio)  van  de  beweegzenuwen  der  bloedvaten  toegeschreven 

worden. 

§  817. 

In  het  eerste  tijdperk  van  de  koorts  bestaat  alzoo  eene  vermeer- 
derde  werking  (innervatio)  van  de  beweegzenuwen  der  vaten,  en 
krampachtige  zamentrekking  der  haarvaten,  en  dien  ten  gevolge  ver¬ 
minderde  afscheiding  en  een  gevoel  van  koude. 

In  het  tweede  tijdperk  bestaat  eene  verminderde  werking  (in¬ 
nervatio)  van  de  beweegzenuwen  der  vaten,  meerdere  ontspanning 
in  de  haarvaten ,  vermeerderde  turgor,  vermeerderde  afscheiding 
en  een  gevoel  van  warmte. 

§  818. 

Men  kan  de  veranderde  ontwaringen  in  de  koorts  om  de  vol¬ 
gende  redenen,  als  uit  liet  middelpunt  van  het  zenuwstelsel  uit- 
gaande  beschouwen: 

1) .  Omdat  zoo  vele  en  zoo  verschillende  verrigtmgen  bestieren¬ 
de  zenuwen  te  gelijker  tijd  aangedaan  zijn; 

2) .  Omdat  dikwijls  de  aanvallen  van  koorts  door  eene  reeks  van 
onbepaalde  ziekelijke  ontwaringen,  zooals  onbehagelijkheid,  onver¬ 
schilligheid,  matheid  en  veranderingen  in  de  gemoedsstemming  wor¬ 
den  voorafgegaan; 

3) .  Omdat  eene  vermeerderde  gevoeligheid  van  de  gevoelige  rug- 
gemergsdeelen,  bij  koortsigen,  dikwijls  onmiddellijk  kan  aangetoond 

worden,  en 

4) .  Omdat  het  gevoel  van  koude,  ten  minste  in  den  beginne  , 
niet  door  kunstmatige  inwerking  van  warmte  op  de  peripticrische 
zenuwen  kan  worden  weggenomen;  zoodat,  tenminste,  het  gevoel 
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van  koude,  als  uit  het  middelpunt  van  het  zenuwstelsel  voorsprui¬ 
tende,  kan  aangemerkl  worden. 

§  819. 

Daar  doorgaans,  gedurende  de  koorts,  noch  de  verrigtingen  der 
zintuigen  ,  noch  die  van  den  geest  werkelijk  aangedaan  zijn, 
zoo  kan  men  daaruit  besluiten,  dat  niet  alle  deelen  van  het  mid¬ 
delpuntig  zenuwstelsel  evenzeer  in  de  koortsaandoening  deelen, 
maar  dat  de  zetel  van  de  naaste  oorzaak  of  van  het  wezen  der 
koorts,  waarschijnlijk  in  het  ruggemerg,  daar,  waar  de  meeste 
zenuwdraden  te  zamen  komen,  en  in  het  zenuwknoopstelsel  moet 
gezocht  worden. 

De  hersenen  kunnen  echter  opvolgend  in  de  koortsaandoening 
betrokken  worden,  zooals  uit  de  niet  zelden  bijkomende  verschijn¬ 
selen  van  aandoening  dezer  deelen,  als  ijlen,  duizeligheid,  enz.,  blijkt. 

Niet  steeds  echter  is  het  ruggemerg  het  oorspronkelijk  aangedane 
werktuig ,  meermalen  gebeurt  het ,  dat  deze  aandoening  van  de 
peripherische  zenuwen  en  van  het  bloed  uitgaat. 

Belangrijke  veranderingen  in  het  maaksel  der  deelen  gaan  soms 
de  koorts  vooraf,  of  ontwikkelen  zich  uit  haar. 

§  820. 

Haar  duur  is,  wanneer  zij  aanhoudend  of  aanhoudend-nalatend 
is,  kort;  wanneer  zij  echter  tusschenpoozende  is,  veelal  slepende. 

§  821. 

Hare  v  e  r  1  o  o p  -  w  ij  z  e  is  drievoudig: 

1) .  Aanhoudend  (febris  conlinua  continens); 

2) .  Aanhoudend-nalatend  (febris  conlinua  remittens),  en 

d).  Tusschenpoozende  (febris  intermitlens). 
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II. 

GRONDVORMEN  VAN  ZIEKTEN  IN  HET  BLOEDVAAT-LEVEN, 

§  822. 

Men  verslaat  door  grondvormen  van  ziekten  in  het  bloedvaat-le- 
ven  die  algemeene  ziekte-toeslanden,  welke  zich  hoofdzakelijk  door 
afwijkingen  in  de  verrigting  van  het  bloedvaatstelsel  en  door  afwij¬ 
kingen  in  de  behoorlijke  gesteldheid  des  bloeds  te  kennen  geven. 

(Zie  de  aanmerking  in  §  752). 

§  825. 

Zij  kunnen  alzoo  onderscheiden  worden: 

I.  In  grondvormen  van  ziekten  in  de  verrigting  der  bloed¬ 
vaten,  en 

II.  In  grondvormen  van  ziekten  in  de  gesteldheid  des  bloeds . 


ï.  GRONDVORMEN  VAN  ZIEKTEN  IN  DE  VERRIGTING  DER  BLOEDVATEN. 


§  824. 

De  grondvormen  van  ziekten  in  de  verrigting  der  bloedvaten  zijn: 
1°.  De  bloedsaandrang  (congeslio)  en  de  bloedsophooping 
(hyperaemia); 

2°.  De  bloedvloeiing  (haemorrhagia),  en 
3°.  De  ontsteking  (inflammatio  s.  phlogosis). 


1°.  DE  BLOEDSAANDRANG  EN  DE  BLOEDSOPHOOPING. 

* 

§  825. 

Onder  bloedsaandrang  (congeslio)  en  bloedsophooping  (hyperae- 
mia)  verstaat  men  bloedsaanzamelingen  in  eenig  deel,  met  verwij¬ 
ding  der  haarvaten  en  trageren  omloop. 

§  826. 

Bloedsaandrang  en  bloedsophooping  verschillen  van  de  physio¬ 
logische  meerdere  vulling  der  vaten  (turgescentia)  door  het  volgende: 

1) .  Bloedsaandrang  en  bloedsophooping  bestaan  op  onbepaalde 
tijden  en  houden  eenen  onbepaalden  tijd  aan; 

2) .  De  physiologische  meerdere  vulling  der  vaten  houdt  slechts 
zoolang  aan,  als  er  op  eenig  punt,  tot  volbrenging  der  verrigting, 
eene  meerdere  hoeveelheid  bloed  vereischt  wordt,  en 

3) .  De  verrigting  beeft  door  de  physiologische  meerdere  vulling 
der  vaten  plaats,  wordt  echter  door  bloedsaandrang  en  bloedsop¬ 
hooping  belemmerd. 

§  827. 

Een  geringe  graad  van  ziekelijke  hloedsaanzameling  op  cl  mg 


—  283 


punt  gaat  spoedig  weder  in  gezondheid  over;  is  zij  echter  hevig, 
dan  ontstaal  uitzweeting  van  wei,  scheuring  van  bloedvaten  en  bloed¬ 
uitstorting. 

Hoe  gezonder  eenig  werktuig  is,  des  te  sneller  gaat  de  ziekelijke 
bloedsophooping,  onder  rust  en  onttrekking  aan  de  oorzaken,  weder 
in  gezondheid  over. 

Heeft  bloedsophooping  zich  echter  reeds  meermalen  herhaald  ,  is 
de  oorzaak  hevig  inwerkende,  en  de  aanleg  tot  ontsteking  groot 
dan  gaat  zij  ligt  in  ontsteking  over. 

§  828. 

Naar  de  gelegenheid-gevende  oorzaken  kan  men  de  ziekelijke 
bloedsophooping  in  drie  soorten  verdeden  te  welen: 

1) .  In  bloedsophooping  ten  gevolge  van  verhoogde  prikkeling 
(slagaderlijken  bloedsaandrang,  hyperaemia  activa); 

2) .  In  bloedsophooping ,  het  gevolg  van  verminderde  prikkeling 
(aderlijke  bloedsophooping,  hyperaemia  passiva),  en 

3) .  In  bloedsophooping  ten  gevolge  van  werktuigelijke  belemme¬ 
ring  van  den  afvloed  des  bloeds  (hyperaemia  mechanica). 

§  829. 

1).  l)e  bloedsophooping  ten  gevolge  van  verhoogde 
prikkeling,  de  slagaderlijke  bloedsaandrang,  volgt  bijna 
onmiddellijk  na  de  inwerking  van  den  prikkelenden  invloed. 

Zij  be  staat  in  verwijding  van  het  haarvatenstelsel  door  bloed, 
met  vertraagden  omloop  des  bloeds,  zonder  verlies  van  het  zamen- 
trekkingsvermogen  der  haarvaten  en  zonder  stilstand  des  bloeds 
(slasis). 

Bij  zondere  aanleg  tot  deze  bloedsophooping  wordt  daargesteld: 

a.  Door  het  bloedrijke  temperament; 

b.  Door  den  rijkdom  van  eenig  deel  aan  bloedvaten  en  aan 
zenuwen,  en 

c.  Door  het  reeds  vroeger  door  bloedsophooping  of  ontsteking 
aangedaan  geweest  zijn  van  eenig  deel. 
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De  verschijnselen  van  deze  bloedsophooping  zijn: 

a.  Duidelijkere  klopping  der  slagaderen  ; 

b.  Hartkloppingen  ; 

o.  Helder  roode  kleur  van  het  deel  ; 

d.  Verhoogde  warmtegraad  ; 

e.  Spanning,  kitteling,  soms  pijn  ; 

f.  Verminderde  warmtegraad  in  van  het  aangedane  deel  ver¬ 
wijderde  deelen ,  en 

g.  Stoornis  in  de  verrigting  van  het  aangedane  deel  en  van 
met  hetzelve  in  verband  staande  deelen. 

De  duur  is  doorgaans  kort.  De  aandoening  verdwijnt  even 
spoedig,  als  zij  ontstaan  was. 

De  verloop’W  ij  ze  is  doorgaans  aanhoudend  of  aanhoudend - 
nalatend. 

Hare  uitgangen  kunnen  zijn : 

a.  Gezondheid ; 

b.  Bloedstorting  met  hare  gevolgen, 

c.  Ontsteking,  waarvan  zij  het  eerste  tijdperk  daarstell. 

§  850. 

2).  De  bloedsophooping,  het  gevolg  van  ver¬ 
minderde  prikkeling,  de  aderlijke  bloedsophoo¬ 
ping,  heeft  plaats  zonder  die  toevallen  van  verhoogde  prikke¬ 
ling  en  zonder  de  krachtige  werking ,  welke  de  voorgaande  soort 
kenmerkt. 

Zij  ontwikkelt  zich  dikwijls  uit  de  slagaderlijke  bloedsophooping 
en  gaat  met  plaatselijke  of  algemeene  zwakte,  ja  soms  met  ver¬ 
lamming  gepaard. 

Tot  hare  gele  gen  heid -gevende  oorzaken  kunnen  ge¬ 
brast  worden  : 

a.  Alles,  wat  de  werking  van  het  zenuwstelsel  verzwakt  en 
vernietigt,  als  :  zeer  strenge  koude,  eene  zittende  levenswijze,  ge¬ 
ringe  oefening  des  ligchaams ,  uitspattingen  in  den  leefregel ,  som¬ 
mige  dyscrasiën,  vooral  de  schcurbuikige ,  eeiiige  smetstoffen  en 
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vergiften,  verlamming  en  herhaalde,  meer  dan  gewone,  prikkeling 
van  eenig  deel,  en 

b.  De  opheffing  van  den  gewonen  druk  der  dampkringslucht. 

Hare  v  er  s  c  hij  n  s  e  le  n  zijn: 

a.  Zwelling  van  het  deel ; 

b.  Vulling  der  aderen ; 

c.  Minder  heldere,  meer  donkerkleurige  roodheid  ; 

d.  Eenigzins  verhoogde  warmtegraad  ; 

e.  Soms  uitstorting  van  zeer  aderlijk  bloed  ; 

f.  Plaatselijk-verminderde  prikkel-vatbaarheid  ; 

g.  Meerder  gevoel  van  drukking  en  van  spanning,  en 

h.  Belangrijke  stoornis  in  de  verrigting. 

De  duur  van  deze  soort  van  bloedsophooping  in  slepende. 

De  verloop-wijze  is  aanhoudend-nalatend ,  terwijl  de  verheffin¬ 
gen  zich  veelal  om  de  twee  a  drie  dagen,  tegen  den  avond,  openbaren. 

Zij  gaat  doorgaans  onder  onmerkbare  scheiding  (lysis)  in  ge¬ 
zondheid  over. 

V  >  'f  \ 

§  851. 

3).  De  bloedsophooping,  het  gevolg  van  werktui- 

!  gelijke  belemmering  van  den  afvloed  des  bl o  eds  ont¬ 
staat,  zoo  door  drukking  op  de  grootere  aderlijke  stammen  de  te¬ 
rugvoer  des  bloeds  naar  het  hart  belemmerd  wordt  en  dit  bloed 
zich  in  de  kleinere  aderen  en  aderlijke  haarvaten  der  deelen,  welke 
tusschen  het  gedrukte  punt  en  den  omlrek  gelegen  zijn,  aanzamelt. 

De  oorzak en}  welke  tol  deze  bloedsophooping  aanleiding 
kunnen  geven,  kunnen  in  twee  soorten  verdeeld  worden,  t.  w.  : 

a.  In  die,  welke  van  uit  het  ligchaam  zelve  uitgaan,  b.  v.  ver¬ 
anderingen  in  het  maaksel  der  longen,  gezwellen,  vergrooting  en 
uitzetting  van  sommige  deelen,  en 

b.  Uitwendige  oorzaken,  waardoor  oppervlakkige  of  dieper  ge¬ 
legene  aderen  gedrukt  worden,  b.  v.  naauwe  rijo^Jven>  kouse- 
banden,  halsdassen,  enz.,  ook  aanzameling  van  drekstoffen  in  de 
ingewanden. 


Do  verschijnselen ,  waaronder  zij  zich  voordoet ,  komen 
met  die  der  aderlijke  bloedsophooping  veel  overeen  en  zijn  voor¬ 
namelijk  : 

a.  Zwelling  en  verwijding  der  groole  aderlijke  vaten  ; 

b.  Aderspatten; 

c.  Uitzweeting  van  wei  ; 

d.  Scheuring  van  eenig  bloedvat,  en  bloedvliet  ; 

e.  Zwelling  van  bet  deel  zelve  ; 

f.  Blaauwachlig-roode  kleur,  en 

g.  Belemmering  in  de  verrigting. 

De  duur  en  de  ver  loop-wij ze  van  de  bloedsophooping  rig- 
len  zich  naar  het  korter  of  langer,  al  of  niet  aanhoudend  inwerken 
dor  oorzaken. 

Hébben  deze  slechts  korten  tijd  ingewerkt,  dan  is  de  duur  ook 
kort;  houdt  echter  de  oorzaak  lang  aan,  en  is  de  uitzetting  der 
vaatwanden  belangrijk,  dan  gaat  zij  ligtelijk  in  de  aderlijke  bloeds¬ 
ophooping  over,  terwijl  belangrijke,  ongelijke  uitzettingen  in  de 
grootere  aderen  (aderspatten,  varices)  nablijven. 

Al  naar  het  meerdere  of  mindere  gewigt  van  het  deel,  waarin 
zij  gezeteld  is,  zijn  hare  gevolgen  ook  belangrijker. 


2e.  DE  BLOEDVLOEIING. 


§  852. 

Door  bloedvloeiing  (haemorrhagia)  verslaat  men  de  uittreding 
van  bloed  of  van  bloederig  vocht  uit  de  bloedvaten ,  en  dit  wel 
langs  vrije  oppervlakten,  of  in  bollen,  of  in  het  parenchyma  der  doelen. 

De  uittreding  van  bloed  uit  de  bloedvaten  verkrijgt  verschillende  benamingen,  hoofd¬ 
zakelijk  naar  de  plaatsen,  waar,  en  de  wijze,  hoe  het  bloed  wordt  uitgestort. 

Wanneer  het  bloed  langs  deelen,  die  met  de  lucht  gemeenschap  uitoefenen,  uittreedt, 
dan  noemt  men  haar  bloedvlocijing ,  bloedstorting  (haemorrhagia,  fluxus  sanguineus); 
zoo  het  bloed  als  eene  laag  onder  een  vlies  zich  verspreidt,  wordt  deze  verspreiding 
sufjillatio  genaamd ;  in  eene  grootere  of  geringere  hoeveelheid  in  het  parenchyma 
«Ier  deelen  uitgestort  zijnde,  dan  noemt  men  deze  uitstorting  bloedberoerte  (apoplexia); 
heeft  het  zich  aangezameld  binnen  beslotene  holten,  dan  wordt  deze  aanzameling  extra- 
vasaai  genaamd. 

Deze  verschillende  soorten  van  bloedvloeiingen  kunnen  te  gelijkertijd  voorkomen  of 
in  elkander  overgaan. 

•§  855. 

Eene  bloedvloeiing  berust  op  vernietiging  in  den  zamenhang  der 
vaatrokken  en  op  de  doordringing  der  vaatwanden. 

Het  gevoelen,  dat  het  bloed  door  de  wanden  der  vaten  zoude  kunnen  doordringen 
wordt  door  sommige  schrijvers  bestreden.  De  bloedligchaampjes  dringen  ook  nimmer  als 
zoodanig  door  de  wanden  der  haarvaten  henen.  De  blopdkleurstof  lost  zich  echter  soms 
bij  stilstand  des  bloeds  in  het  bloedwater  op,  en  dringt  dan  met  dit  laatste  door  dc 
liaarvaatwanden  en  wel  waarschijnlijk  bij  een  verminderd  gehalte  zouten  des  bloeds  (buiige). 

Er  bestaat,  volgens  henbe  ,  geene  bloedvloeijing  ,  zij  moge  belangrijk  zijn  of  weinig 
beduidende,  zij  moge  plotseling  of  langzamerhand  intreden  waarbij  de  zamenhang  in  de 
vaatwanden  niet  vernietigd  is. 

§  854. 

De  oorzaak,  waarom  in  ziekten  deze  doordringing  van  bloed  door 
de  wanden  der  vaten  pla  als  heeft,  moet  gezocht  worden: 

a.  In  eenen  ziekelijken  toestand  der  bloedvaat  wanden; 

b.  In  eene  ziekelijke  gesteldheid  des  bloeds,  en 

c.  In  beide  toestanden  vereenigd. 
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§  855. 

Dc  vaatwanden  worden  dikwijls  door  afzetting  van  kalkzouten, 
door  alheromateuse  voortbrengselen,  door  slagaderbreuken  in  haar 
'  maaksel  veranderd ,  verbeend ,  broos ,  scheuren  gemakkelijk  en 
storten  dan,  bij  plaats  hebbenden  bloedsaandrang  of  bloedsophooping, 
spoedig  het  bloed  in  den  omtrek  uit  (spontane  verbloeding). 

Ook  door  ontsteking  der  slagaderen  zelven,  of  der  werktuigen, 
waarin  zij  verloopen,  worden  de  slagaderwanden  verweekt ,  of 
broos  ,  hetwelk  de  reden  is ,  dat  bloedvliet  bij  ontsteking  zeer  ligt 

plaats  heeft. 

Soms  ontstaat  er  door  een  verzweringsproces  verlies  van  zelf¬ 
standigheid  in  den  vaatrok,  terwijl  eindelijk  werktuiglijk  geweld 
het  bewerktuigd  maaksel  der  slagaderen  kan  vernietigen  en  deze 
doen  scheuren. 

Bij  zoogenaamde  bloeders  willen  sommige  schrijvers  de  slagader¬ 
wanden  dunner  aangetroffen  hebben. 

§  856. 

Naar  de  naaste  oorzaak  of  het  wezen  der  verbloeding 
•  kan  zij  onderscheiden  worden: 

a.  In  bloedvloeiing  door  verscheuring  of  vernietiging  der  vaat¬ 
wanden  (haemorrhagia  per  diaeresin  s.  per  diabrosin). 

Hierbij  bestaat  steeds  een  ziekelijke  toestand  der  vaatwanden,  zonder  dat  daarom 
het  bloed  ook  ziekelijk  gesteld  behoeft  te  zijn. 

b.  In  bloedvloeijing  door  doordringing  van  de  opgeloste  kleur¬ 
stof  des  bloeds  door  de  vaatwanden ,  zonder  verscheuring  (hae¬ 
morrhagia  per  diapedesin). 

Hierbij  verkeert  het  bloed  steeds,  maar  ook  doorgaans  de  bloedvaten  in  eenen  ziekel  ijken 
toestand.  Over  dit  onderwerp  heerscht  nog  veel  duisters. 

§  857. 

De  werktuigen  waarin  of  waarlangs  de  bloedvloeiingen 
het  meest  voorkomen,  zijn: 


% 


—  289  — 

a.  De  slijmvliezen ,  wegens  hunnen  rijkdom  aan  bloedvaten 
en  hun  los  maaksel; 

b.  De  vaatrijke  af-  en  uitscheidings-werktuigen ,  vooral  de 
longen,  de  nieren,  de  baarmoeder; 

c.  De  hersenen ,  wegens  de  menigte  der  adervlechten  ,  de 
mindere  stevigheid  der  bloedvaatwanden ,  en  haar  week 
maaksel,  en 

d.  Minder  dikwijls  de  weivliezen,  langs  welken  de  bloedvliet 
doorgaans  slechts  den  naam  draagt  van  bloederige  uitzweeting. 

§  858. 

Naar  den  aard  der  gelegenheid- gevende  oorzaken 
kan  de  verbloeding  onderscheiden  worden: 

a.  In  bloedvloeiing,  het  gevolg  van  bloedsophooping  door  ver¬ 
hoogde  prikkeling ,  slagaderlijke  bloedvloeiing  (haemorrhagia  activa 
s.  arteriosa* 

b.  In  bloedvloeiing ,  het  gevolg  van  bloedsophooping  door 
verminderde  prikkeling  (haemorrhagia  passiva  s.  venosa) ; 

c.  In  bloedvloeijing ,  het  gevolg  van  bloedsophooping  door  werk- 
tuigelijke  belemmering  van  den  afvloed  des  bloeds  (haemoi  ïhagia 
mechanica),  en 

d.  In  bloedvloeijing ,  het  gevolg  van  regtstreeksche  vernieti¬ 
ging  van  den  zamenhang  der  vaatrokken  (haemorrhagia  trauma- 
tica ,  diabrotica). 

§  859. 

De  voorbeschikkende  en  gelege nheid-gevend e  oor¬ 
zaken  zijn  naar  den  aard  of  het  wezen  der  verbloeding  zelve  zeer 
verschillende. 

Onder  dezen  zijn  de  volgenden 'de  voornaamstee 
a  .Del  eeftij  d. 

Naar  mate  de  deelen  op  verschillende  levenstijdperken  ook 
eenen  verschillenden  graad  van  levenswerkdadigheid  bezit¬ 
ten  en  meer  op  den  voorgrond  komen,  naar  mate  de  phy- 
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siologische  hloedsaandrang  (lurgcscentia)  naar  dezelven  meer¬ 
der  is,  naar  die  male  oeient  ook  de  leeftijd  op  liet  ontslaan 
van  bloedvliet  uit  bepaalde  deelen  eenen  groolen  invloed  uit. 

Zoo  ziet  men,  bij  het  kind ,  de  bloedvloeiing  meer  uit 
bet  hoofd  (neusbloeding,  epistaxis),  bij  den  jongeling,  uit  de 
borst  (bloedspuwing,  hacmoploë),  bij  den  oudere  vanjaren , 
uit  den  buik  (specnaderen-vlocd  ,  fluxus  haemorrhoidalis), 
plaats  hebben. 

b.  Het  gesla  ch  t. 

De  vrouw  is  door  het  eigenaardige  van  haar  bestaan  meer 
dan  de  man  tot  bloedvloeijingen  voorbeschikt. 

De  ziekel  ijke  bloedvloeijingen  doen  zich'  bij  haar  vooral 
bij  het  te  voorschijn  treden  en  het  verdwijnen  van  de  maand¬ 
stonden,  en  gedurende  en  na  het  baren,  voor. 

Bij  het  mannelijke  geslacht  zijn  de  bloedvloeijingen  meer 
van  eenen  'slagaderlijken  aard. 

c.  Het  temp  er  ament,  vooral  het  bloedrijke; 

d.  Overerving. 

Sommige  geslachten  lijden,  vooral  in  de  mannelijke  lijn,  aan 
zoogenaamde  verbloedings-  of  bloeder s-ziekle  (haemorrhoco- 
philia);  ook  heeft  men  speenaderen- vloed  en  bloedspuwing  als 
overgeërfd  soms  waargenomen. 

e.  Sommige  beroepen  en  ambachten  ;  als  dat  van 
hovenier  (bloeduitstorting  in  de  hersenen)  ,  het  bespelen 
van  blaasinstrumenten  ,  het  steenhouwen  (bloedvloeijingen 
langs  de  luchtwegen),  het  kleederen  maken  (bloedvloeiing 
langs  den  aars),  enz.  ; 

f.  Volbloedigheid  (plethora)  ,  vooral  de  ware  volbloe¬ 
digheid  ; 

g.  Ver  meerder  de  hloedsaandrang  en  de  bloeds- 
opho  o  ping; 

h.  Sommige  dy  sera  si  en  en  cachexien ,  vooral  de 
scheur  buikige; 

i.  Eene  eigenaardige  lucht  s  ge  sic  ld  heid ,  vooral 
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(ie  verminderde  drukking,  meerdere  ijlheid  der  dampkrings¬ 
lucht  op  liooge  bergen; 

k.  Plaatsvervangende  (vicariërende)  ,  medelijdende 
(sympathische)  en  te  ge  nw  er  kende  (antagonistische) 
werkdadig  heid  ,  ‘  b.  v.  het  ontstaan  van  bloedbraking 
of  bloedspuwing,  enz.,  na  onderdrukte  physiologische  bloed¬ 
vloeiingen,  onder  anderen  den  maandstondenvloed. 

l.  W  erktuig  lij  ke  oorzaken ,  zoowel  in-  als  uitwendige. 

§  840. 

De  verschijnselen,  welke  den  bloedvliet  voorafgaan  ver¬ 
schillen,  naar  mate  verhoogde  prikkeling  ,  verminderde  prikkeling 
of  werktuiglijke  oorzaken  den  bloedsaandrang  of  de  bloedsophoo- 
ping  veroorzaakt  hebben. 

Zij,  die  den  slagaderlijken  bloedvliet  voorafgaan,  zijn  steeds  ver¬ 
schijnselen  van  bloedsophooping  ,  het  gevolg  van  verhoogde  prik¬ 
keling,  waarbij  (volgens  Williams)  nog  een  eigenaardig  trillen  der 
slagader  komt. 

Vermeerderde  bloedsaandrang  of  bloedsophooping  gaal  echter  niet 
altijd  den  bloedvliet  vooraf,  en  dat  wel,  zoo  de  oorzaken  in  het 
bloed  of  in  eene  plaatselijke  of  algemeene  ziekelijkheid  der  vaten 
gelegen  is;  in  welk  laatste  geval  men  soms  het  bloed  op  alle  pun¬ 
ten  des  ligchaams,  te  gelijker  tijd,  buiten  de  vaten  ziet  treden. 

§  841. 

Het  bloed  zelf  kan  bij  bloedvliet  de  volgende  verschijn¬ 
selen  opleveren. 

Het  kan  zijn  : 

a.  Helder  rood  ,  bij  jonge  voorwerpen  ,  bij  bloedvliet  ,  liet 
gevolg  van  verhoogde  prikkeling ,  vooral  bij  bloedvliet  uit 
de  borstwerktuigen  ; 

b.  Donker-rood ,  zelfs  bruinachtig -zwart,  bij  bloedvliet  ,  het 
gevolg  van  bloedsophooping  door  verminderde  prikkeling  , 
bij  bloedvloeiing  uit  de  vaten  van  den  buik  ,  en  zoo  hel 
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bloed  reeds  lang ,  alvorens  buiten  het  ligchaam  te  gera¬ 
ken,  buiten  de  vaten  getreden  was,  vooral  bij  oude  lieden; 

c.  Zuiver  of  met  andere  sloffen  vermengd,  als:  lucht  (schui¬ 
mend  bloed  uit  de  longen) ,  slijm  ,  spijsbrei ,  drekstoflen  , 
etter,  pis,  enz.; 

d.  Vloeibaar  of  gestold ; 

e.  Al  of  niet  stollend; 

f.  Stinkend ,  en 

g.  Zuur ,  zoet ,  of  bitter  smakend. 

§  842. 

De  invloed,  welken  bloedverlies  op  het  geheele  gestel  uit¬ 
oefent  ,  verschilt: 

a.  Naar  de  soort  van  bloed; 

b.  Naar  den  ouderdom  des  lijders  : 

c.  Naar  het  ligchaamsgestcl  des  lijders; 

d.  Naar  het  geslacht; 

e.  Naar  de  snelheid,  waarmede  het  verlies  plaats  heeft; 

f.  Naar  de  werktuigen,  waarin  of  waarlangs  de  bloedvliet  plaats 
heeft ; 

g.  Naar  de  ziekten,  waarin  zij  voorkomt,  en 

h.  Naar  de  omstandigheden,  waaronder  het  voorwerp  verkeert. 

Jonge  voorwerpen  verdragen  bloedvloeiingen  betrekkelijk  minder  goed  dan  volwas¬ 
senen,  mannen  minder  goed  dan  vrouwen.  Een  snel  plaats  grijpend  bloedverlies  is  ge¬ 
vaarlijker,  dan  wanneer  dit  verlies  langzamerhand  plaats  heeft. 

In  het  bloed  zelf  veroorzaakt  bloedverlies  vermindering  van  roode, 
vermeerdering  van  kleurlooze  bloedligchaampjes,  doorgaans  vermeer¬ 
dering  van  vezelstof  en  der  vellen. 

Bij  tusschenpoozenden'  bloedvliet  is  het  bloed  in  de  laatste  bloedstortingen  wateriger 
dan  in  de  eerste. 

§  845. 

De  duur  van  den  slagaderlijken  bloedvliet  is  doorgaans  kort 
of  zeer  kort ,  die  van  den  aderlijken  slepende ,  die  van  den 


door  werktuiglijke  oorzaken  veroorzaakten  regelt  zich  voor  het 
grootste  gedeelte  naar  het  aanhouden  van  de  inwerking  der 
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§  844. 

De  verloop  - w  ij  ze  is  dikwijls  lusschenpoozende . 

De  bloedvloeiing  stelt  zich  dan  op  bepaalde  tijden  in  en  ein¬ 
digt  insgelijks  geregeld. 

De  invloed  van  het  zenuwstelsel  is  hier  nieV  te  miskennen. 

§  845. 

De  u  i  t  g a n g e n  en  g e  v o  1  g e  n  van  den  bloedvliet  kunnen  zijn: 

a.  Genezing ,  zoo  bij  gering  is,  het  uitgestorle  bloed  spoedig 
verwijderd  of  opgelost  en  opgeslorpt  wordt ; 

b.  Ontsteking ,  zoo  de  vermeerderde  werkdadigheid,  welke  zich 
rondom  het  punt  van  uitstorting  of  het  uitgestorte  bloed  zelf  in¬ 
stelt,  hevig  wordt  ,  vooral  bij  geringen  bloedvliet,  die  onvoorzig- 
liglijk  met  prikkelende,  bloedstelpende  middelen  (slyptica)  behan¬ 
deld  is  geworden; 

c.  Bïoedgebrek  (oligaemia,  anaemia),  zoo  de  bloedvliet  hevig 
was  of  zich  dikwijls  herhaald  had; 

d.  Ontaarding  van  het  weefsel  of  werktuig ,  waarin  de  bloed¬ 
vliet  heeft  plaats  gehad.* 

De  niet  naar  behooren  weder  opgeslorple  bloedklonters  stellen 
dan  dikwijls  bet  uitgangpunt  of  de  kern  daar  van  velerlei  ont- 
aardingen,  van  verettering,  van  verzwering,  steenvorming,  enz. 

e.  De  dood ,  en  dat  wel  : 

a) .  Door  de  belangrijkheid  van  het  bloedverlies; 

b) .  Door  belemmering  van  de  verrigting  van  edele  werktuigen, 

b.  v.  uitstorting  van  bloed  in  de  hersenholte,  in  het  har¬ 
tenzakje,  en 

c) .  Door  na -ziek  ten. 
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3°.  DE  ONTSTEKING. 

§  846. 

Ontsteking  (inflammalio  s.  phlogosis)  is  eene  bloedsopliooping , 
met  bijkomenden  stilstand  des  bloeds  en  uitstorting  van  bloedvocht, 
of  van  bloed  in  het  weefsel  der  ontstokene  deelen  of  op  vrije  op¬ 
pervlakten. 

§  847. 

Als  voorbeschikkende  en  gel  eg  enheid-gevende  oor¬ 
zaken  tot  ontsteking  kunnen  aangemerkt  worden  al  die  invloe¬ 
den,  welke  verhoogde  prikkeling  (zie  §  756),  slagaderlijken  bloeds- 
aandrang  en  bloedsopliooping  (zie  §§  829,  830,  831)  kunnen  ver¬ 
oorzaken. 

§  848. 

De  hoofd  verschijnselen  der  ontsteking,  welke  met  onge¬ 
wapende  zintuigen  door  den  arts  en  den  lijder  waargenomen  kun¬ 
nen  worden  ,  zijn: 

J).  Vermeerderde  roodheid  ; 

2) .  Verhoogde  warmtegraad ; 

3) .  Zwelling; 

4) .  Pijn; 

5) .  Uitstorting  van  bloed,  en 

6) .  Stoornissen  in  de  verrigtingen,  koorts,  ontstekingskoorts. 

§  849. 

1).  De  vermeer  der  de  r  o  o  dheid  hangt  af: 
a.  In  den  beginne ,  van  meerdere  vulling  der  haarvaten  met 
bloed  ,  waardoor  zij  uitgezet  en  meer  zigtbaar  worden. 

Deze  kleur  is  in  het  begin  meestal  helder  rood ,  breidt 
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zich  allengs  meer  in  den  omtrek  uit,  docli  wordt,  wanneer 
de  ontsteking  toeneemt,  vooral  in  het  midden  van  het  ont- 
stokene  punt,  donkerder ,  paarschachtig,  ja  zwart  van  tint. 

De  roodheid  verschilt  wijders  naar  de  deelen ,  waarin 
de  ontsteking  voorkomt,  en  naar  de  ziekte-toestanden,  welke 
de  ontsteking  vergezellen  (specifieke  ontstekingen). 

b.  Van  uitstorting  van  bloed  uit  de  verscheurde  haarvaten,  en 

c.  Van  de  vorming  van  nieuwe  vaten,  bij  slepende  ontsteking. 

§  850. 

2).  De  verhoogde  warmtegraad  ,  de  hitte,  wordt  zoo¬ 
wel  door  den  lijder  als  door  den  waarnemend^  arts.,  in  of  op 
de  oppervlakte  van  het  ontstokene  deel,  ontwaard. 

Het  gevoel  van  hitte  overtreft  echter  bij  zeer  gevoelige  voor¬ 
werpen  den  werkelijk  verhoogden  warmtegraad,  welken  men  ech¬ 
ter  lot  9°  Fh.  boven  bloedwarmte  heeft  zien  stijgen  (fenger). 

De  lijder  bespeurt  vooral  dit  gevoel  van  warmte  bij  uitwendige, 

minder  bij  inwendige  ontstekingen. 

Deze  verhoogde  warmtegraad  blijft ,  zoo  er  ontstekmgs-kooils 
ontstaat  (een  gewoon  verschijnsel),  niet  plaatselijk,  maar  wordt 

algemeen. 

In  ontsteking  met  verminderde  werkdadigheid  (asthenische)  is 
du  warmtegraad  niet  vermeerderd,  en  bij  volkomen  stilstand  des 
bloeds  daalt  bij  aanmerkelijk,  zelfs  tot  onder  den  gewonen. 

De  naaste  oorraak  van  deren  verhoogden  warmtegraad  is  nog  niet  met  juistheid  bekend. 
Men  heeft  denrelven  toegeschreven  aan  eene  meer  dan  gewone  hoeveelheid  kookuur, 
welke  door  de  naanwere  aanraking  der  ruurstofvoerende  bloedlichaampjes  met  de  wan¬ 
den  der  haarvaten  ontstaan  ronde  (voorn.);  anderen  beschouwen  denrelven  als  het  gevolfi 
van  de  zemiwopwekking,  van  de  pijn  (henle). 

§  851. 

3).  De  zwelling  treedt  langzamerhand  in. 

Hare  oorzaken  zijn: 

a.  Bloedsophooping  ter  plaatse  der  ontsteking  ; 

b.  Uitstorting  van  bloedwci  en  van  bloedwater; 
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c.  Uitstorting  van  bloed  in  liet  weefsel,  door  verscheuring 
der  haarvaten,  en 

d.  Vermeerderde  vaalvulling  in  den  omtrek  van  hel  ontsio- 
kene  deel. 

§  852. 

.  De  zwelling  verschilt: 

a.  Naar  de  weefsels ,  die  ontstoken  zijn. 

Werktuigen  van  een  los  maaksel  laten  eene  belang  rijke 
zwelling  bij  ontsteking  toe;  werktuigen  daarentegen  van  een 
vast  maaksel ,  of  welke  door  stevige  omhulsels  omgeven 
zijn,  of  in  welke  de  uilgeslorle  sloffen  ,  de  oorzaak  der 
zwelling,  kunnen  afvloeijen,  ondergaan  bij  ontsteking  geene 
of  slechts  eene  geringe  zwelling. 

Van  het  eerste  kan  tot  voorbeeld  strekken  de  ontsteking  van  het  onderhuids-bind- 
weefsel,  van  het  tweede  de  ontsteking  van  het  beenmerg.  Alleep  bij  slepende  ontste¬ 
king  wordt  in  dit  tweede  voorbeeld  zwelling  mogelijk,  wanneer  door  de  aanhoudende 
drukking  en  den  moeijelijken  bloedsomloop  de  wanden  der  beenige  omkleedsels  dunner 
(atrophisch)  en  uitgezet  worden. 

b.  Naar  den  aard  der  ontsteking. 

Dat  de  aard  der  ontsteking  de  zwelling  wijzigt ,  bewij¬ 
zen ,  onder  anderen,  rheumalische  en  roosachlige  ontstekin¬ 
gen,  alsmede  de  zwelling,  welke  na  den  beet  of  den  steek 
van  sommige  dieren  volgt,  b.  v.  ua  den  beet  van  den  adder, 
na  den  steek  van  muggen,  wespen,  enz.  De  zwelling  staat 
hier  niet  in  verhouding  tol  de  verwonding. 

c.  Naar  de  uitgestorte  stoffen ,  welke  zwelling  veroorzaken. 

Hebben  deze  sloffen  de  eigenschap  om  te  stremmen,  dan 
wordt  de  zwelling  deegachlig  of  hard  op  het  gevoel,  b.  v. 
na  de  uitstorting  van  bloed  of  van  bloed  vocht. 

Is  het  bloedwei  (serum),  hetwelk  uitgeslort  is,  dan  is  de 
zwelling  zuchtig  en  laat ,  bij  vingerdruk  ,  den  indruk  na 
(oedema  inflammatorium). 
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§  855. 

4).  De  pijn  is  in  deelen,  waarin  zich  gevoel-  of  taslzenuwen 
verspreiden,  een  gewigtig  en,  bij  onlsleking  van  inwendige  deelen, 
een  hoofdverschijnsel. 

Zij  wordt  door  een  gevoel  van  branding,  spanning  en  scheuring 
begeleid,  is  dikwijls  het  eerste  verschijnsel,  hetwelk  wordt  waar¬ 
genomen  ,  maar  ook  het  eerste,  waaraan  men  vermindering  in  de 
ontsteking  bespeurt. 

Bezitten  echter  de  deelen  geene  last-  of  gevoelzenuwen,  maar 
zenuwen,  bestemd,  om  te  zien,  om  te  hooren,  dan  veroorzaakt  de 
invloed,  die  in  ontsteking  pijn  veroorzaakt,  hier  geen  pijn,  maar 
vonken-zien,  oorsuizing,  enz. 

De  pijn  wordt  soms  niet  ontwaard ,  hetwelk  van  het  gezonken 
zijn  der  krachten,  en  van  onderdrukking  of  stremming  in  de  wer¬ 
king  van  het  zenuwstelsel  afhangt. 

De  ontstekingspijn  onderscheidt  zich  van  de  zenuwpijn,  doordat 
zij  steeds  bij  drukking  toeneemt,  hetwelk  bij  zenuwpijn  niet  altijd 
het  geval  is. 

§  854, 

De  ontstekingspijn  verschilt : 

a.  Naar  het  deel ,  dat  ontstoken  is. 

Zoo  is  zij  bij  ontsteking  der  weivliezen  stekend  ,  bij  ontsteking 
der  peesvliezen  scheurend,  enz. 

Zij  is  doorgaans  heviger  bij  ontsteking  van  vaste  en  harde,  dan 

bij  ontsteking  van  vaste  en  weeke  deelen. 

b.  Naar  de  eigenaardige  gesteldheid  van  het  voorwerp. 

Hoe  gevoeliger  een  voorwerp  is,  des  te  heviger  wordt  de  pijn, 
zelfs  bij  geringe  ontsteking,  ontwaard. 

c.  Naar  den  aard  der  ontsteking. 

In  knobbelaardige,  venerische,  rheumatische  en  andere  dyscra- 
tische,  cachectische  of  specifieke  ontstekingen  is  de  pijn  óf  scheu¬ 
rend,  óf  borend,  enz.,  en  des  avonds  vooral  hevig. 
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d.  Naar  de  hevigheid  der  ontsteking. 

In  ontsteking ,  welke  in  versterf  dreigt  over  te  gaan,  of  reeds 
werkelijk  daarin  is  overgegaan,  verdwijnt  de  pijn,  die  kort  te  vo¬ 
ren  nog  zeer  hevig  kan  zijn  geweest,  dikwijls  eensklaps ;  welk 
verschijnsel  vooral  bij  ontsteking  der  vliesvormige  ingewanden  van 
den  buik,  welke  in  versterf  is  overgegaan,  wordt  waargenomen. 

§  855. 

5) .  De  uitstor  ting  van  bloed  heeft  niet  bij  alle  ontsteking 
plaats,  doch  wordt  vooral  waargenomen  bij  ontsteking  van  werktuigen 
van  een  los  maaksel,  hetwelk  weinig  weêrsland  biedt,  b.  v.  de  longen, 
de  hersenen. 

Scheuring  der  haarvaten  door  de  buitengewone  uitzetting  der- 
zelven  is  er  de  oorzaak  van. 

Het  bloed  kan  zich  dan  in  het  weefsel  zelve  of  op  de  oppervlakte 
uitstorten,  en  dat  wel,-  én  als  bloedlichaampjes  of  streepjes,  én, 
in  eene  groolere  hoeveelheid,  als  bloedvliet. 

Deze  uitstorting  van  bloed  in  het  weefsel  ,  vooral  der  herse¬ 
nen  en  longen,  stelt  den  ziekte-vorm  daar,  welken  men  bloedbe- 
roerte  dezer  deelen  (apoplexia  sanguinea  ccrebri,  pulmonum)  ge¬ 
naamd  heeft  (zie  verder  §  832). 

§  856. 

6) .  De  stoornissen ,  welke,  bij  ontsteking,  in  de  ver - 
rigtingen  waargenomen  kunnen  worden,  zijn: 

a.  Plaatselijk  of  eigenlijdig. 

Plaalselijk  is  de  verrigting  op  liet  onlslokene  punt  steeds 
gestoord ;  doch,  daar  zelden  of  nooit  een  deel  in  zijn  geheel 
ontstoken  is,  zoo  gaal  de  verrigting  op  eene  minder  volko- 
mene  wijze  voort. 

b.  Medelijdend  (sympathisch). 

De  medelijdende  stoornis  in  de  verrigting  openbaart  zich 
het  eerst  in  deelen  ,  wier  verrigtingr  met  die  van  het  oor- 
•  spronkelijk  aangedane  deel  in  hel  naauwste  verband  staal. 
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Er  ontstaat,  bij  eene  plaatselijke  ontsteking,  hoofdzakelijk 
door  de  veranderingen,  welke,  ten  gevolge  der  plaalseiijkc 
aandoening,  in  liet  bloed  ontstaan,  koorts,  wier  ontwikke¬ 
bng  bevorderd  wordt  door  een  bloedrijk  temperament  en 
een  krach tvol  ligchaamsgestel. 

§  857. 


De  reeks  van  verschijnselen,  welke  door  het  microscoop  in 
het  ontstekingsproces  is  waargenomen  geworden,  is  de  volgende: 

1) .  Vernaauwing  der  haarvaten  met  versnelling  van  den  om¬ 

loop  des  bloeds  en  bleekere  kleur; 

2) .  Verwijding  der  haarvaten  met  vertraging  van  den  bloeds¬ 

omloop  en  met  bloedsophooping ; 

3) .  Onregelmatige  omloop  des  bloeds,  met  voor-  en  achter- 

waartsche  beweging  der  bloedligchaampjes; 

4) .  Stilstand  des  bloeds ; 

5) .  Uitzweeting  van  wei  (serum),  later  van  bloedwater  (liquor 

sanguims)  in  den  omtrek  van  liet  ontstokene  punt. 

6) .  Verscheuring  der  haarvaten  en  uitstorting  van  bloed  in  het 

weefsel  of  langs  de  oppervlakten. 


§  838. 

Naar  deze  microscopische  waarnemingen  kan  men  de  ontwik¬ 
keling  van  de  ontsteking  in  drie  tijdperken  indeelen,  t.  w.: 

1) .  In  dat  der  bloedsophooping  (stadium  congeslionis); 

2) .  In  het  tijdperk  van  den  stilstand  des  bloeds  (stadium  stasios),  en 

3) .  In  het  tijdperk  van  uitzweeting  (stadium  exsudationis). 

Deze  tijdperken  gaan  ongemerkt  in  elkander  over. 


§  859. 

1).  Het  eerste  tijdperk  of  dat  der  bloedsophooping. 
De  vernaauwing  der  haarvaten,  welke  onmiddellijk  na  de  inwer¬ 
king  van  den  invloed  plaats  heeft,  is  niet  steeds  waarneembaar  en 
duurt  slechts  korten  lijd. 
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Hare  naaste  oorzaak  is  eene  vermeerderde  zamentrekking  (contrac- 
lio)  der  haarvaten,  ten  gevolge  van  terugkaatsing  van  de  on t waring 
van  den  invloed  op  de  beweegzenuwen  der  vaten. 

Zij  gaat  met  bleekheid  in  het  aangedane  deel  en  met  eenen  snel¬ 
leren  omloop  des  bloeds  gepaard. 

Spoedig  op  haar  volgt  de  verwijding  der  haarvaten,  welke  nim¬ 
mer  ontbreekt. 

Door  haar  ontstaal  bloedsophooping,  met  trageren  omloop  des 
bloeds,  roodheid  en  zwelling. 

Vóórdat  de  stilstand  intreedt ,  wordt  er  eene  voor -  en  achter - 
waartsche  (oscillatorische)  beweging  der  bloedlichaampjes  bespeurd, 
waarbij  echter  nog  steeds  eenige  vooruitgang  plaats  heeft. 

§  860. 

. 

2).  Hel  tweede  tijdperk,  de  stilstand  des  bloeds 

(stasis). 

De  bloedlichaampjes  komen  nu  meer  en  meer  tegen  elkander 
aan  te  liggen,  worden  platter ,  minder  doorschijnend ,  donkerder 
van  kleur,  zij  pakken  te  zamen  en  sluiten  alzoo  de  ruimte  van  bet 
vat,  zoodat  stilstand  van  den  bloedsomloop  daar  ter  plaatse  plotse¬ 
ling  of  langzamerhand  ontstaal. 

De  heldere  zoom,  de  bloedvochtszoora,  welken  men  in  den  nor¬ 
malen  toestand  langs  de  wanden  waarnam  ,  is  nu  verdwenen. 

Het  aantal  der  kleurlooze,  niet  veerkrachtige  ligchaampjes  in 
bel  bloed  is  doorgaans  zeer  vermeerderd ,  en  de  haarvaten  hebben 
hunne  veerkracht  verloren. 

Ten  gevolge  van  dezen  stilstand  en  van  de  werktuiglijke  ver¬ 
sperring  in  de  haarvaten  worden  sommigen  dezer  verscheurd ,  en 
het  bloed  stort  zich  in  het  weefsel  of  op  de  oppervlakte  van  het 
deel  uit . 

Dit  uitgeslorte  bloed  vormt  soms  kleine,  slechts  met  het  mi¬ 
croscoop  waarneembare,  bloedslipjes,  soms  wederom  groote  bloeds- 
aanzamelingen  in  het  weefsel. 
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§  861. 


3).  Het  derde  tijdperk  of  dat  der  uitzweeting  (ex- 
sudatio). 

Gelijktijdig  met  den  stilstand  des  bloeds  ontstaat  de  uitzvveeling 
van  de  van  vezelstof  beroofde  bloedwei  (serum  sanguinis),  zoo  als 
waargenomen  kan  worden  bij  oppervlakkige  verbranding  van  de 
huid,  bij  bet  aanzellen  van  spaansche  vliegen-pleisters,  enz. 

Deze  uitzweeting  van  bloedwei  gaat  dikwijls  onopgemerkt  voor¬ 
bij,  daar,  zoo  de  ontsteking  voortgaat,  spoedig  het  bloedwater,  in 
zijn  geheel  (liquor  sanguinis  s.  plasma)  doorzweet. 

De  vezelstof  van  dit  bloedwater  blijft  soms  opgelost,  soms  stremt 
zij;  bet  bloedwater  scheidt  zich  dan  op  oppervlakten  of  in  hollen 
in  gestremde  vezelstof  en  in  wei  (serum). 

De  graad  van  ontsteking  wijzigt  alzoo  de  uitstorting  van  bloed¬ 
wei  of  van  bloedwater. 


De  uitstorting  van  enkele  wei  (serum)  heeft  in  veerkrachtige  werktuigen  eene  zuch¬ 
tige  zwelling  (oedema  inflammatorium)  ten  gevolge,  b.v.  in  het  bindweefsel. 

In  zachte,  weeke,  weinig  weerstandbiedende  werktuigen  verwijdert  deze  wei  de  grond¬ 
vormen  van  het  weefsel  dezer  werktuigen  van  elkander  en  vormt  op  deze  wijze  eene 
ontstekingachtiye  verweeking  (emollities  sive  malacia  inflammatoria),  b.  v.  in  de  hersenen. 

Zoodra  echter  het  bloedvocht  in  zijn  geheel  uitgezweet  en  de  vezelstof  daarvan  ge- 

Istremd  is,  dan  ontstaat  eene  ontstekingachtige  verharding  (induralio  inflammatom). 

§  862. 


De  duur  van  de  ontsteking  verschilt: 

a.  Naar  de  oor  zaken. 

Door  uitwendige  oorzaken,  bij  een  gezond  voorwerp  te  weeg  gc- 
bragt  ,  is  haar  duur  kort ,  en  eindigt  zij  spoedig,  nadat  de  oorzaak 
weggenomen  is,  of  opgehouden  heeft  in  te  werken. 

Uit  inwendige  oorzaken  ontslaan  ,  rigt  zich  haar  duur  naar  de 
hevigheid  en  den  aard  der  ziekte-toeslanden,  welke  haar  ten  grond¬ 
slag  verstrekken. 

b.  Naar  de  weefsels  en  werktuigen. 

Ontsteking  van  het  bindweefsel  verloopt  snel ,  ontsteking  van 
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het  klierweefsel ,  langzaam  ,  maar  die  der  beenderen  zeer  lang¬ 
zaam. 

c.  Naar  den  aard  der  ontsteking. 

Zuivere  ontsteking  duurt  korter  dan  die,  welke  met  andere  ziek¬ 
te- toestanden  verwikkeld  is. 

Onder  dezen  geven  zich  vooral  de  jichtaardige  en.  klierachtige 
ontstekingen  door  een  zeer  traag  verloop  te  kennen  ,  iets,  hetwelk 
aan  den  in  de  geheele  bewerktuiging  diep  ingrijpenden  ,  vergezel¬ 
lenden  ziekte-toestand  moet  toegeschreven  worden.. 

§  865. 

Naar  dezen  verschillenden  duur  heeft  men  de  ontsteking  onder¬ 
scheiden: 

a.  In  snel  verhopende  ontsteking,  welke  zich  kenmerkt  doorliet 
zich  regelmatig ,  binnen  korten  tijd  voordoen  van  die  verschijnse¬ 
len  ,  welke  wij ,  als  tot  de  ontsteking  behoorende,  hebben  leeren 
kennen,  en 

b.  In  traag  verhopende  of  slepende  ontsteking ,  welke  zich 
kenmerkt  door  het  traag  ,  ontijdig  en  onregelmatig  te  voorschijn 
treden  van  sommige  ontslekings-verschijnselen. 

§  864. 

De  ontsteking  kan  al  of  niet  vergezeld  gaan  of  verwikkeld  wor¬ 
den  met  eigenaardige  ziekte-toestanden  in  het  ligchaam ,  welke  in 
de  verschijnselen  ,  in  den  duur  en  vooral  in  den  aard  der  ont¬ 
steking  belangrijke  wijzigingen  veroorzaken. 

Het  is  vooral  eene  kwade  menging  van  de  stof  in  het  algemeen 
(dyserasiae  et  cachexiae)  ,  welke  de  ontsteking  zoozeer  wijzigt. 

Uit  dien  hoofde  heeft  men  dan  ook  de  ontsteking  naar  haren 
aard  ingedecld  ; 

a.  In  zuivere  ontsteking  (inflammatio  vera  sive  genuina),  waarbij 
in  het  ligchaam  geen  andere  dan  de  ontstekingachlige  ziekte-toc- 
stand  wordt  aangetroffen ,  en 

b.  In  onzuivere  ontsteking ,  ook  wel  specifieke  genaamd  finflam- 
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matio  spuria,  nolha,  specifica),  welke  door  bijzondere  ziekle-toestan- 
den  (slatus,  dyscrasiae,  cachexiae)  vergezeld,  veroorzaakt  of  onder¬ 
houden  wordt. 

§  865. 

Naar  den  graad  van  levensuiting  heeft  men  de  ontsteking 
ingedeeld  : 

a.  In  die,  welke  met  krachtige  werking  vergezeld  gaal  (inflam- 
matio  activa  sive  sthenica) ,  en 

b.  In  die,  welke  met  eenen  onderdrukten  toestand  der  krach¬ 
ten  gepaard  gaat,  of  waarbij  de  werking  zwak  is  (inüammatio  pas¬ 
siva  sive  asthenica). 

§  866. 

a.  Bij  de  ontsteking  ,  welke  met  krachtige  werking  vergezeld 
gaal,  zijn  alle  ware  onlstekings-verschijnselen  duidelijk  en  sterk 
uitgedrukt,  en  zijn  de  verschijnselén  van  terugkaatsing,  vooral 
de  ontslekings-koorls,  hevig. 

Zij  eindigt  door  scheiding  (crisis). 

Haar  duur  is  kort,  en  men  treft  haar  vooral  aan  bij  jonge, 
sterke  en  volbloedige  menschen. 

§  867. 

b.  Bij  de  ontsteking  ,  welke  met  eenen  onderdrukten  toestand 
der  krachten  gepaard  gaat,  is  de  werking  minder  dan  bij  de 
voorgaande  soort  en  ook  onregelmatig,  met  neiging,  om  den  ze- 

nuwachligen  aard  aan  te  nemen. 

Zij  eindigt  doorgaans  door  onzigtbare  scheiding  (lysis). 

Haar  duur  is  minder  kort,  en  men  treft  haar  vooral  aan  bij 
menschen ,  wier  levenswerkdadigheid  door  ter  neerdrukkende  in¬ 
vloeden  van  allerlei  aard  verzwakt  is. 
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DE  UITGANGEN  DER  ONTSTEKING. 

§  868. 

De  uitgangen  der  ontsteking  hebben  betrekking: 

1) .  Onmiddellijk  tot  het  wezen  der  ontsteking,  in  haar  geheel,  of 

2) .  Zij  zijn  uitgangen  (gevolgen)  van  een  onderdeel  van  de  ont¬ 
steking,  de  uilzweeting. 

§  869. 

1).  Tol  de  uitgangen,  welke  betrekking  hebben  onmiddel- 
1  ij k  lot  het  wezen  van  de  ontsteking  in  haar  geheel, 
brengt  men: 

a.  Het  verdwijnen  van  de  ontsteking ,  de  verdeeling  (evanes- 
scenlia),  en 

b.  De ontslekingaardige  versterving  (gangraena  inflammatoria). 

1).  DE  UITGANGEN,  WELKE  ONMIDDELLIJK  BETREKKING  HEBBEN  OP 
HET  WEZEN  VAN  DE  ONTSTEKING  IN  HAAR  GEHEEL. 

A.  I1ET  VERDWIJNEN  VAN  DE  ONTSTEKING,  DE  VERDEELING. 

§  870. 

De  ontsteking  verdwijnt  ,  verdeelt  zich,  wanneer  het  uitgestorte 
of  uitgezweele  bloedvocht  (plasma) ,  alvorens  gestremd  te  zijn  , 
wederom  wordt  opgenomen  ,  de  naaste  oorzaak  of  het  wezen  van 
de  ontsteking  ophoudt  ,  de  vaten  hunnen  gewonen  doormeter  her¬ 
nemen ,  het  ontstokene  deel  tot  zijnen  gewonen  vorm  terugkeert, 
en- de  stremming  in  de  verrigtingen  ophoudt. 

Wanneer  de  ontsteking  verdwenen  is,  ziet  men  met  het  microscoop  gedurende  eeni- 
gen  tijd  nog  eene  meerdere  of  mindere  ‘hoeveelheid  ongekleurde  bloedligchaampjes  (lymph- 
bolletjes),  die  zich  aan  de  wanden  van  de  valen  hechten,  terwijl  daarenboven  niet  alle 
vaten,  waarin  de  stilstand  des  bloeds  plaats  had,  te  gelijker  tijd  verruimd  worden,  en 
de  omloop  des  bloeds,  wegens  de  nog  eenigen  tijd  aanhoudende  verwijding  van  de  haar- 
vaten  traag,  blijft. 
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ïn  deze  verschijnselen  ltan  men  met  veel  grond  van  waarschijnlijkheid  de  oorzaak 
vinden  van  het  zich  zoo  ligt  op  nieuw  weder  instellen  van  ontsteking  in  pas  herstelde 
deelen  en  van  het  slepend  worden  van  ontsteking. 

§  871. 

De  overgang  van  de  ontsteking  in  verdeeling  kondigt  zich  dooi 
plaatselijke  en  algemeene  ,  met  de  ongewapende  zintuigen  waar 
te  nemen  verschijnselen  aan. 

Het  eerst  verdwijnt  plaatselijk  de  hitte  en  de  pijn  ,  later  de 
roodheid  en  de  zwelling. 

Is  de  ontsteking  van  eenig  belang  geweest,  en  hebben  zich  alge» 
meene  ontstekings-versehijnselen  voorgedaan  ,  dan  verdwijnen  ook 
deze  langzamerhand.  . 

De  koorts  houdt  op  ,  de  pols  wordt  weeker  en  minder  menig¬ 
vuldig,  de  huid-uitwaseming  vermeerdert  ,  de  pis,  welke  rijk  is 
aan  pisstof,  vertoont  niet  zelden  een  kiezelkleurig  bezinksel  (uras 

sodae,  ammouiae,  etc.). 

B.  DE  ONTSTEKINGAARDIGE  VERSTERVING, 

§  872. 

' 

De  versterving  is  als  uitgang  van  ontsteking  zeldzaam  en  behoort 
er  slechts  onder  de  volgende  omstandigheden  toe. 

Bij  den  hoogsten  graad  van  ontsteking  is  de  stilstand  en  de 
terughouding  des  bloeds  volkomen,  en  wordt  er  eene  aanmerkelijke 
hoeveelheid  bloed  of  bloedvocbt  in  het  weefsel  uitgcstort. 

Het  eerste  gevolg  hiervan  is  drukking  op  de  zenuw-uileinden,  en 
alzoo  verminderde  of  geheel  belette  zenuw- inwerking. 

Daar  verder,  in  de  tweede  plaats,  bet  bloed  in  deze  hevige  ont¬ 
steking  niet  door  ander  vervangen  wordt  >  en  daar  nu  het  ont- 
stokene  deel  van  den  aanvoer  van  versch  bloed  en  van  de  zenuw-in- 
werking  verstoken  is',  zoo  gaat  het  meer  of  minder  snel  in  ont¬ 
binding  over,  hetwelk  iets  later  ook  met  de  óverige  grondweefsels 

:  het  geval  is. 
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liet  eerst  ontbindt  zich  het  buiten  de  vaten  getredene  bloed,  vervolgens  dat,  het¬ 
welk  binnen  de  vaten  is  gebleven ;  het  wordt  purperkleurig ,  de  bloedlichaampjes 
verdwijnen,  het  bloedrood  lost  ïich  in  de  wei  op  (vOGELj. 

§  875. 

De  oorzaken  van  de  ontstekingaardige  versterving  zijn  alzoo: 

a.  Verlamming  van  de  zeriuw-uiteinden  door  drukking  van  het 
uitgestorte  bloed  of  bloedvocht  op  dezelve,  en 

b.  Volkomene  belemmering  van  de  stofwisseling  door  gemis  van 
zuurstof  houdend  bloed. 

(Zie  verder  versterving). 

2).  DE  UITGANGEN  OF  GEVOLGEN  VAN  DE  UITZWEETING. 

§  874. 

De  uitgangen*  of  gevolgen  van  de  uitzweeting  zijn: 

a.  Oplossing  van  de  gestremde  uitgezweete  stof 
(resolutio); 

b.  Over  g  ang  van  de  uitgezweete  stof  in  etter  (sup- 
puratio); 

c.  Ver  zwering  (ulceratio),  en 

d.  Over  gang  van  de  uitgezweete  stof  in  verdere  be¬ 
werk  tui  ging,  inhoudende: 

a) .  Likteekenvorming  (cieatrisatio); 

b) .  Nieuwe  vorming  (regeneratio),  en 

c) .  Ontstekingaardige  overvoeding  (hypertrophia  inflammaloria). 

A.  DE  OPLOSSING  VAN  DE  REEDS  GESTREMDE  UITGEZWEETE  STOP. 

§  875. 

Zoodra  de  uitgezweete  stof  zich  in  wei  en  vezelstof  heeft  ge- 
gescheiden  kan  de  wei,  naar  buiten  ontlast,  ter  plaatse  van  de  uit¬ 
zweeting  blijven,  of  opgeslorpt  worden.  Wordt  zij  niet  opge¬ 
slorpt  of  verwijderd,  dan  ondergaat  zij  vormveranderingen  en  kan 
etter  vormen» 
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De  oplossing  van  de  reeds  gestremde  uitgezwcete  stof  kan 
slechts  geschieden  door  het  op  nieuw  vloeibaar  worden  van  deze 
stof,  waartoe  een  eigenaardig,  organisch  proces  gevorderd  wordt. 

Dit  proces  is  het  volgende  : 

Het  uitgezwcete,  gestremde  bloedvocht  gaal  over  in  kernhouden- 
de  cellen  van  in  doórmeter,  welke  cellen  allengs  in  grootte 

toenemen,  tot  — -ïï1¥"'.  s 

Deze  cellen  worden  door  eene  groote  hoeveelheid  donkere  kor¬ 
reltjes  ondoorschijnend,  terwijl  de  kernen,  en  niet  zelden  de  wan¬ 
den  dezer  cellen,  geheel  door  deze  korreltjes  bedekt  worden. 

Zoodra  de  cellen  deze  ontwikkeling  bereikt  hebben,  verdwijnen 
de  celwanden  en  kernen,  en  blijven  de  korreltjes  slechts  alleen  over. 

De  gestremde  uitgezweete  stof  is  nu  geheel  en  al  in  eene  brei¬ 
achtige  stof,  uit  deze  korreltjes  en  uit  wei  bestaande,  veranderd. 

Deze  korreltjes  worden  op  hunne  beurt  in  de  vloeistoffen  van 
het  parenchyma  van  de  deelen  opgelost  en  keeren  alzoo  in  den 
omloop  der  vochten  terug. 

Te  gelijker  tijd  met  deze  vormverandering  ondergaat  de  uitge¬ 
zweete  gestremde  stof  eene  verandering  van  eenen  scheikundigen 
aard,  daar  de  celwand  en  de  celkern  in  zamenstelling  verschil¬ 
len,  de  eerste  in  azijnzuur  oplosbaar,  de  laatste  dat  niet  is,  en  de 
korreltjes  uit  vet  schijnen  te  bestaan. 

Deze  uitgang  wordt  vooral  bij  ontsteking  van  inwendige  deelen,  hersenen ,  longen  , 
milt  ,  enz.  waargenomen  (vogel). 

t  *  * 

B.  DE  OVERGANG  VAN  DE  UITGEZWEETE  STOF  IN  ETTER, 

DE  VERETTERING. 

§  876. 

De  bij  ontsteking  uitgezweete  stof  gaat  in  etterligchaampjes  over, 
zijnde  cellen  met  celkernen  ,  die,  eenmaal  gevormd  zijnde  ,  voor 
geene  verdere  ontwikkeling  meer  vatbaar  zijn,  en  met  de  oor¬ 
spronkelijke  wei  van  het  uitgezweete  bloedvocht  eene  vloeistof 
vormen,  etter  (pus)  genaamd. 
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De  gestremde  uitgezweele  stof  ondergaat  hierbij  tevens  eene 
scheikundige  omzetting. 

§  877. 

Deze  etter  bezit  de  volgende  p  hy  si  s  che  kenmerken: 

Hij  is  eene  roomachlig-dikke ,  geel-  of  groenachtig-witte,  op  het 
bloole  oog  gelijkaardige,  reukelooze,  of  naar  bouillon  riekende,  flaauw- 
zoet  smakende  vloeistof,  welke  zwaarder  is  dan  water,  met  een 
soorlelijk  gewigt  van  1,031  tol  1,033  (volgens  pearson),  en  niet 
stollende. 

§  878. 

Hij  bestaat,  onder  het  microscoop  beschouwd  : 

a.  Uit  etter -ligchaampj es  (corpuscula  puris),  en 

b.  Uit  ellerwei  (serum  puris). 

§  879. 

a) .  De  etter -ligchaampj es,  de  etter -cellen  zijn  grooler  dan  de  bloed¬ 
lichaampjes,  van  in  doormeter,  in  dyscrasiën  nu  eens 

^rooier,  dan  wederom  kleiner  (grucy),  volkomen  rond,  niet  veer¬ 
krachtig,  voorzien  van  kernen  (twee,  drie  a  vier),  die^J^ — j hf'" 
groot  zijn ;  zij  zijn  in  den  beginne  kleurloos ,  later  op  hunne 
oppervlakte  donker,  korrelachtig,  terwijl  de  kernen  onzigtbaar 
worden,  doch  door  de  inwerking  van  azijnzuur  wederom  te  voor¬ 
schijn  treden  (vogel). 

Nevens  deze  etter-ligchaampjes.  treft  men  in  den  etter  een  groot  aantal  kleine  kor¬ 
reltjes  (elementair-korrels)  aan. 

§  880. 

b) .  De  etterwei  is  eene  heldere,  doorschijnende,  kleurlooze , 
soms  eenigzins  gele  vloeistof,  welke,  bij  hoogen  warmtegraad,  door 
wijngeest,  alsmede  door  bijvoeging  van  salpeterzuur-zilver,  stolt. 

Zij  bestaat  hoofdzakelijk  uit  eiwit ,  water ,  etterslof  (pyme) 
slijmslof  en  eenige  zouten  (zie  §  881.) 
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De  etterstof  is  het  eerst  door  gueterbock.  daargesteld.  Zij  is  niet  steeds  m  den 
etter  aanwezig;  zij  ontbreekt  waarschijnlijk  daar,  waar  geene  neiging  bestaat  tot  vor¬ 
ming  van  bindweefsel,  daar  zij  als  de  overgangstof  van  eiwit  in  lijmgevende  stof  kan 
beschouwd  worden.  Slijmstof  is  de  overgangstof  van  eiwit  in  hoornstof  (iienle,  siiuon). 

§  881. 

De  sc  hei  kun  ditje  samen  s  te  lling  van  den  etter  is  de 
volgende: 

Kiezelaarde,  phosphorzuur  ,  zoutzuur,  melkzuur,  aan  magnesia, 
soda  ,  kalk,  potassa  en  ammonia  verbonden;  verder  water,  eiwit, 
vet,  etterstof  en  slijmstof  (zie  §  880). 

Doorgaans  reageert  de  etter  in  den  beginne  alcalisch,  later  zuur, 
welligt  door  ontwikkeling  van  melkzuur  of  van  eenig  vetzuur. 

Over  de  scheikundige  zamenstelling  van  den  etter  heerscht  nog  verschil  in  meemng, 
en  zijn  de  uitkomsten  der  onderzoekingen  nog  zeer  uiteenloopende ,  daar  de  zamen¬ 
stelling  verschilt  naar  den  ouderdom ,  den  aard  van  den  etter,  de  deelen,  waarin  hij  ge¬ 
vormd  werd ,  en  of  hij  al  of  niet  met  de  dampkringslucht  in  aanraking  is  geweest. 

§  882. 

De  etter  doet  zich  in  verschillende  ziekten,  en  in  of  op  ver¬ 
schillende  ligchaamsdeelen  ook  verschillend  voor,  zoo  wel  in  lij¬ 
vigheid,  als  in  kleur,  smaak  en  reuk. 

Hij  wordt  daarnaar  ook  onderscheiden  in  goeden  en  in  slech¬ 
ten  etter. 

Dit  verschil  kan  afhangen: 

a).  Van  de  bijmenging  van  aan  den  etter  vreemde ,  dierlijke 
of  plantaardige  bestanddeelen,  als:  slijm,  bloed,  chijl,  wei 
(lympha),  gal,  pis,  melk,  vet,  wijders  epithelium-cellen 
in  weivlies-  en  slijmvlies-etter,  opperhuid-cellen  in  etter-aan- 
zamelingen  onder  de  opperhuid,  grond  weefsels  van  deelen, 
wanneer  de  verettering  vergezeld  gaat  met  verzwering  of 
versterf,  overblijfsels  van  spijzen,  vooral  zelmeel-korrels  en 
vleesch-vezelen  in  den  etter,  die  langs  den  mond  ontlast 
wordt,  afgielseldiertjes  en  verschillende  zwammen  in  niet 
meer  verschen  etter,  enz.,  terwijl  dit  alles  vooral  afhangt 
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van  de  deelen,  waarin,  of  waarlangs  de  elter  gevormd  wordl; 

b) .  Van  het  watercjehalle. 

De  etter  kan  alzoo  dik  zijn,  roomachtig,  bij  overmaat 
aan  eüercellen ,  —  of  dun,  w’aterachlig,  zeer  vloeibaar 
bij  overmaat  aan  water  ;  hetwelk  vooral  wordt  waargeno¬ 
men  in  klierachtige,  jichtaardige  ,  scheurbuikige,  slepend- 
rheumatische  aandoeningen,  enz.,  en 

c) .  Van  eene  regtslreeksche  afwijking  in  scheikundige  zamen - 

stelling ,  waarschijnlijk  afhangende  van  beslaande  dyscra- 
siën  en  cachexiën,  van  den  graad  van  levensuiting,  welke 
bij  de  vorming  van  den  elter  aanwezig  is,  en  van  hel  indi¬ 
viduele  van  den  lijder. 

Eene  variëteit  van  etter  is  het  kanker-vocht,  de  kanker-etter.  Dit  vocht  verhoudt 
zich  tot  de  vorming  van  kankeraardige  woeker- uitwassen,  even  als  de  etter  tot  de  vor- 
ming  van  vleeschheuveltjes. 


§  885. 

Meer  in  het  bijzonder  levert  de  etter  de  volgende  afwijkingen 
oj»  naar  de  deelen ,  waarin  hij  gevormd  wordl. 

a) .  Lever-etter  is  sneeuwit ,  reukloos,  met  gal  vermengd ,  grijs 

zwartachtig; 

b) .  Hersen-etter  is  groenachtig,  reukeloos,  zamenhangend,  met 

w'ilte  vlokken  voorzien,  zeer  siltig  ; 

c) .  Ruggemerg-etler  is  geel,  grijs,  vloeibaarder ; 

d) .  Oor-elter  is  witachtig-geel,  vrij  zamenhangend,  ziltig,  bitter 

en  zeer  stinkend,  vooral  door  de  bijmenging  van  .het  oor¬ 
smeer  en  in  zinkingaardigen  oorenvloed,  die  met  klierziek¬ 
te  gepaard  gaat  (zie  §  586). 

e) .  Klier-etter  is  in  den  regel  dun,  weinig  bedeeld  met  cellen, 

soms  voorzien  met  afscheidingstolfen  en,  zoo  hij  eenigen 
tijd  in  de  kliercellen  is  teruggebleven,  bedeeld  met  vas¬ 
tere  massa’s,  b.  v.  de  etter  uit  de  amandelen .  Deze  massa’s 
zijn  kaasachtig  op  het  gevoel  en  soms  bijzonder  stinkend. 

f ) .  Long-eüer  is  grijs  of  geelachtig,  vloeibaar ,  doorgaans  zil¬ 

tig,  zelden  zoet,  en  dikwijls  sterk  riekende; 
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g) .  Müt-etter  is  wit-grijs,  roodachtig,  vlokkig; 

h) .  Nier-etter  is  zeer  wit,  roomachlig,  ziltig,  nagenoeg  reukeloos; 

i) .  Pisblaas-etter  is  vuil-wit,  taai,  kleverig,  dik,  spoedig  stinkend, 

dikwijls  bruinachtig-rood  en  een  bezinksel  in  de  pis  vor¬ 
mende; 

k) .  Maag-  en  darm-etter  is  grijs-wit,  dik,  genoegzaam  reukeloos; 

l) .  Etter  der  ballen  is  wit,  korrelig,  kazig  en  vrij  dik; 

m) .  Etter  der  watervaats -klier en  is  draderig,  grijs  van  kleur, 

*  * 

reukeloos  ; 

n) .  Been-etter  is  dun,  stinkend,  naar  zwavel-walerslofgas 

en  phosphorus  riekend  en  smakend ,  het  zilver  bruin-zwar  t 
aan-slaande,  en  soms  met  beengruis  vermengd  (beenzweer- 
etter). 

Naar  den  aard  der  ziekte  kan  de  etter  zijn: 

a) .  Roodachtig ,  wit ,  dik,  bij  zuivere,  snelle  ontsteking,  maai 

ook  in  venerische  ontsteking,  b.  v.  de  liesbuil-eUer, 

b) .  Wit,  dun ,  vlokkig ,  bij  slepende  ontsteking; 

c) .  Dun ,  wit  of  bloederig,  kazig,  met  weinig  etter -cellen  voorzien, 

bij  klierziekte; 

d) .  Dun ,  waterig ,  scherp ,  ziltig,  bij  rheumatismus  en  jicht; 

e) .  Dun ,  bloederig,  stinkend ,  kleverig ,  glinsterende  roven  vor¬ 
mende,  in  scheurbuik  (albers). 

§  884. 

De  etter  heeft  de  eigenschap,  om  zich  eenen  weg  naar  buiten  te 
banen,  welke  eigenschap  moet  toegeschreven  worden  aan  den  vloei¬ 
baren  toestand,  daar  zij  ophoudt  te  bestaan,  zoodra  de  etlerwei  is 
opgeslorpt,  en  de  elter-ligehaampjes  alleen  overblijven. 

Wanneer  dit  laatste  plaats  heeft,  dan  worden  de  etter-cellen  lang¬ 
zamerhand  ontbonden,  hare  Ayanden  worden  opgeslorpt,  en  het  ge¬ 
heel  verandert  in  eene  dikke,  korrelige  stof  (elemenlair-korrels). 

Deze  slof  wordt  op  hare  beurt  allengs  in  de  vloeistoffen  des  lig- 
chaams  opgelost,  en  zoo  keert  de  etter  in  den  omloop  der  vochten 
soms  terug,  hetwelk  echter  altijd  zekeren  lijd  vereischt. 
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Men  heeft  het  plotseling  verdwijnen  van  ettergezwellen  aan  opslorping  van  den  etter 
taegeschreven. 

De  etter  kan  echter,  volgens  proeven  van  sommigen,  niet  dan  in  eenen  opgeloslen 
toestand  in  het  bloed  overgaan  ,  maar  kan  wel  binnen  de  holten  der  bloedvaten  zelve 
gevormd  worden  ,  of  op  eene  werktuiglijke  wijze  er  in  geraken,  b.  v.  door  eene  ope- 
ning  in  de  vaatwanden. 

Ofschoon  de  wijze  en  de  oorzaak  van  het  ontstaan  der  zoogenaamde  etteraardige 
overdragingen  geheel  onbekend  zijn  (zie  §  186),  zoo  schijnt  toch  als  meer  dan  waar¬ 
schijnlijk  aangenomen  te  kunnen  worden,  dat  de  overdraging  van  den  etter  niet  door  het 
bloed  geschiedt. 

§  a85. 

Hetgeen  omtrent  de  vorming  van  den  etter  gezegd  is,  is  niet 
op  alle  dierwording  van  toepassing,  maar  heeft  slechts  dan  plaats, 
wanneer  de  uitgezweele  stof  den  tijd  gehad  heeft,  om  te  stremmen. 

Aan  de  oppervlakten  van  holten,  die  zich  vrij  naar  huilen  ope¬ 
nen,  op  slijmvliezen,  de  huid,  in  wonden,  ontstaat  hij  niet  uit  eene 
vaste ,  maar  uit  eene  vloeibare  grondstof,  en  wel  uit  het  nog 
niet  gestolde  bloedvocht. 

§  886, 

De  zenuw-werkdadigheid,  alsmede  de  behoorlijke  gesteldheid  des 
hloeds  heeft  op  de  vorming  van  den  etter  eenen  grooten  invloed. 

Dit  wordt  door  het  volgende  bewezen: 

a) .  Doordat ,  na  de  vernietiging  van  de  zenuw-inwerking,  na 

doorklieving  der  zenuwen  ,  geen  etter  in  wonden  gevormd 
wordt  (schroeder  van  der  kolk,  nasse  en  anderen); 

b) .  Doordat  de  etter  ,  door  de  inwerking  van  neêrdrukkende 

gemoedsaandoeningen,  door  angst,  verdriet,  enz.,  zijne  goede 
eigenschappen  verliest  en  zijne  vorming  zeer  gewijzigd 
wordt; 

c) .  Doordat  alles,  wat  de  behoorlijke  zamenstelling  des  bloeds 

tegengaat ,  als:  belangrijk  verlies  aan  stof,  gebrek  aan  voed¬ 
sel,  slecht  voedsel,  bovenmatige  sloelontlasting ,  bovenmatig 
zweet,  de  vorming  van  goeden  etter  insgelijks  tegengaat. 
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§  887. 

De  overgang  van  de  uilgestorte  stof  in  etter  geschiedt  onder  de 
volgende,  met  de  ongewapende  zintuigen  waarneembare,  plaatselijke 
en  algemeene  verschijnselen. 

Plaatselijke  verschijnselen . 

a) .  Kloppende  pijn; 

b) .  Gevoel  van  koude; 

c) .  Afneming  van  de  zwelling  in  den  omtrek  met 

d) .  Meer  uitpuiling  in  het  midden  , 

e) .  Welke  uitpuiling  zacht  wordt,  terwijl  de  ontstokene  omlrek 

hard  blijft,  en  bij  diepgelegene  etteraanzamelingen  zuchtig  is ; 

f) .  Duidelijke  vochlgolving  (fluclualio),  en 

g) .  Het  te  voorschijn  treden  van  den  gevormden  etter. 

Algemeene  verschijnselen . 

a) .  Etteraardig  bezinksel  in  de  pis  ; 

b) .  Plaatselijk  zweet ; 

c) .  Meerdere  weekheid  in  den  pols; 

d) .  Huivering  en  rillingen,  en 

*e).  Koorts,  (veretterings-koorts). 

Zoodra  de  gevormde  etter  ontlast  is ,  hetzij  door  eene  door  de  natuur,  hetzij  door  de 
kunst  gemaakte  opening  ,  nemen  de  plaatselijke  en  algemeene  verschijnselen  doorgaans 
af,  en  het  deel  geneest. 

Bij  ziekelijken  aanleg  kan  echter  de  vorming  van  den  etter  zoo  belangrijk  worden  , 
dat  het  ligchaam  er  door  uitgeput  wordt,  en  het  leven  door  eene  uittering- koorts  (febris 
bectica)  bedreigd  wordt. 

(Zie  verder  ettergezwellen). 

C.  DE  VERZWERING. 

§  888. 

Wanneer  op  eene  etterende  vlakte  eene  slechts  oppervlakkige, 
allengs  in  de  diepte  en  den  omtrek  voortgaande  verstoring  der 
weefsels  plaats  beeft,  zoodat  bet  verstoorde  of  ontbondene  bijna 
onmerkbaar  met  den  etter  verwijderd  wordt,  dan  noemt  men  dit 


verzwering. 
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Verzwering  is  alzoo  eenc  gewijzigde,  moleculaire  versterving  en 
haar  gevolg  is  eene  zweer  (ulcus)  (roser). 

§  889. 

De  verzwering  kan,  naar  hare  oorzaken  en  haar  verloop,  in  twee 
soorten  onderscheiden  worden. 

De  eerste  soort  komt  meestal  voor  in  dyscrasiën  en  cachexiën, 
als  in  klierziekte,  knobbelziekte,  opvolgende  venusziekte,  jicht, 
en  heeft  plaats  met  eene  slepende  en  niet  hevige  ontsteking. 

Bij  deze  verzwering  beslaat  er  een  onvolkomen  en  trage  over- 
gang  van  een  gedeelte  van  de  uilgezweele  stof  in  etter. 

De  weefsels  blijven  alzoo  geruimen  lijd  door  de  uitgezweete  ge¬ 
stremde  stof  ingesloten,  zijn  van  den  noodigen  toevoer  van  bloed 
verstoken  en  worden  niet  gevoed ,  terwijl  daarenboven  nog  hunne 
levenswerkdadigheid  door  plaalselijke  en  algemeene  oorzaken  af¬ 
genomen  is,  zoodat  zij  eindelijk  in  hunne  grondvormen  afsterven 
(oplossen,  verweeken)  en  met  den  gevormden  etter  ontlast  worden. 

De  tweede  soort  van  verzwering  verloopt  sneller  en  nadert  nog 
meer  der  versterving. 

Tot  hare  oorzaken  behooren  al  die  invloeden ,  welke  de  le¬ 
venswerkdadigheid  plaatselijk  verminderen,  vernietigen ,  b.  v.  ver¬ 
branding,  bevriezing,  belangrijke  kneuzing,  enz. 

Het  ontwikkelings-proces  in  de  uitgezweete  gestremde  stof  kan 
hier  niet  volkomen  plaats  hebben.  Deze  stof  gaat  zonder  of  met 
slechts  geringe  neiging  tot  celvorming  in  eene  vormlooze  massa 
over,  terwijl  te  gelijker  tijd,  wegens  den  plaatselijken  dood  in 
het  deel ,  de  weefsels  zich  ontbinden  en  met  de  insgelijks  onlbon- 
dene  uitgezweete  stof  ontlast  worden. 

§  890. 

In  deze  beide  soorten  van  verzwering  is  de  etter  verschillend. 

In  de  eerste  soort  wordt  ware,  doch  meer  of  min  van  de  nor- 
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male  gesteldheid  ,  zoo  wel  wat  de  bolletjes  ,  als  wat  de  elterwei 
aangaat  ,  afwijkende  etter  gevormd. 

In  de  tweede  soort  van  verzwering  is  het  ontslekings-voortbreng- 
sel  geen  ware  etter  ;  niet  hel  voortbrengsel  eener  verdere  ont¬ 
wikkeling  van  de  uitgezweete ,  gestremde  stof ,  maar  wel  eener 
ontbinding  van  dezelve. 

Het  nu  te  voorschijn  tredende  vocht  bevat  in  zich  de  opgelosle, 
uitgezweete  slof  en  de  overblijfsels  der  ontbondene  weefsels,  en 

wordt  ichor  of  sanies  genaamd. 

Dit  ichor  heeft  de  eigenschap,  om  de  deelen,  waarmede  hel  in 
aanraking  komt  ,  te  prikkelen  en  insgelijks  in  verzwering  te  doen 
overgaan,  ja  kan,  opgeslorpt  zijnde,  gevaarlijke,  zelfs  vergiftigings- 
toevallen  veroorzaken  (vogel). 

(Zie  verder  verzwering). 

D.  DE  OVERGANG  VAN  DE  UITGEZWEETE  STOF  IN  VERDERE 

BEWERKTUIGING. 

§  891. 

De  overgang  van  het  uitgestorte  bloedvochl  in  verdere  bewerk- 
tumin"  heeft,  over  het  algemeen,  volgens  dezelfde  wetten  en  opde- 
zelfde  wijze  plaats,  als  het  ontstaan  van  bewerktuigde  weefsels  bij 
de  vrucht ,  te  weten  ,  door  celvorming. 

Er  ontstaan  celkernen  met  kernligchaampjes  ,  waarom  zich  een 
celwand  vormt  ,  terwijl  'deze  nu ,  volgens  de  wetten  der  bewerk¬ 
tuigde  vorming,  in  blijvende  weefsels,  bloedlichaampjes  ,  bind¬ 
weefsel,  enz.,  overgaan. 

Steeds  heeft  er  bij  de  vorm -verandering  van  deze  uitgezweete 
slof  eene  scheikundige  omzetting  plaats. 

§  892. 

Bij  d  ezen  overgang  in  verdere  bewerktuiging  kan  men  de  voort¬ 
durende  inwerking  van  de  onlslekings-oorzaak  als  de  gelegenheid- 
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gevende  oorzaak  van  de  vorming  van  bewerktuigde  cellen  of  van 
etter -ligchaampjes  beschouwen. 

De  naaste  oorzaak  der  verdere  ontwikkeling  ligt  in  de  uitgezweele 
slof  zelve ,  welke,  hetzij  vloeibaar,  hetzij  gestremd ,  als  algemeene 
Yormingstof,  de  mogelijkheid  in  zich  bevat  ,  om  zich  verschillend 
te  kunnen  ontwikkelen. 

§  893. 

De  omstandigheden ,  welke  deze  verdere  ontwikkeling  begunsti¬ 
gen,  zijn  de  volgende: 

a) .  Een  warmtegraad,  die  met  den  physiologischen  warmte¬ 

graad  des  ligchaams  overeenkomt; 

b) .  De  aanwezigheid  van  water  en  van  zuurstof,  en 

c) .  De  invloed  van  hel  leven. 

§  894. 

Ofschoon  het  uilgezweete  op  alle  punten  des  ligchaams  één 
en  hetzelfde  is  ,  is  deze  ontwikkelings-vatbaarheid  echter  onbe¬ 
perkt;  de  meest  uiteenloopende  weefsels  kunnen  er  uit  gevormd 
worden. 

De  toevallige  omstandigheden  ,  welke  deze  meerdere  of  mindere 
vorming  wijzigen,  zijn,  voor  zoo  verre  zij  bekend  zijn,  de  volgende: 

a) .  Het  omringende  weefsel. 

Zoo,  b.  v.  verandert  de  in  het  bindweefsel  uitgezweele  stof 
langzamerhand  in  bindweefsel,  de  aan  de  uiteinden  van  ge- 
brokene  beenderen  uitgezweete  stof  langzamerhand  in  been- 
weefsel ,  enz. ; 

b) .  Het  langzaam  en  opvolgend  ontstaan  van  de  uitzweeling, 

met  matige  ontstekings-verschijnselen,  en  het  verminderen 
van  deze,  nadat  de  uitzweeting  heeft  plaats  gehad. 

In  het  tegenovergestelde  geval  gaat  de  uitgezweele  slof 
in  etter  over. 

e).  De  werkdadigheids-toesland  van  het  geheele  ligchaam. 

Zinken,  namelijk  gedurende  of  na  de  uitzweeting,  de 
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krachten  weg,  dan  gaat  de  uitgezwecte  stof  niet,  of  slechts 
op  eene  onvolkomene  wijze,  in  verdere  bewerktuiging  over. 

§  895. 

De  overgang  van  de  bij  ontsteking  uitgezweete  stof  in  Ukteeken- 
vorming  geschiedt  op  twee  wijzen:  , 

a) .  Door  hetgeen  de  heelkundigen  genezing  door  spoedige 

vereeniging  (sanatio  per  primam  intenlionem)  genoemd 
hebben. 

In  dit  geval  gaat  de  uitgezweete  slof  geheel  en  al  in 
verdere  bewerktuiging  over,  en 

b) .  Door  vorming  van  vleeschheuv eitjes  (sanatio  per  secundam 

intenlionem  s.  per  granulalionem). 

In  dit  geval  gaat  de  door  de  ontsteking  uilgezweete  stof 
deels  in  verdere  bewerktuiging,  deels  in  etter  over. 

De  vleeschheuveltjes  (granulationes)  ontstaan  dus  te  gelij¬ 
ker  tijd  met  den  etter,  maar  niet  uit  den  etter,  daar  deze 
voor  geene  verdere  bewerktuiging  vatbaar  is. 

§  896. 

Wanneer  ten  gevolge  van  uitzweeting  bij  ontsteking  nieuwe  weef¬ 
sels  gevormd  worden,  dan  heeft  deze  nieuwe  vorming  het  volgende 
tot  gevolg  : 

a) .  Herstelling  van  verloren  gegane  deelen,  nieuwe  vorming, 

(regeneralio  inflammatoria),  waarbij  de  deelen  óf  hunne  vob 
komene  physiologische  eigenschappen  herkrijgen,  en  de  her¬ 
stelling  volkomen  is ,  óf  de  nieuw  gevormde  deelen  meer  of 
min  van  de  vorigen  verschillen,  en  er  een  likleeken  (cicatrix) 
ontstaat  (zie  nieuwe  vorming); 

b) .  Vermeerdering  van  de  reeds  beslaande  massa  van  het  weef¬ 

sel  van  eenig  werktuig,  de  ontstekingaardige  overvoeding 
(hypertrophia  inflammatoria)  (zie  overvoeding),  en 

c) .  De  vorming  van  een  meer  of  minder  begrensd  nieuw  deel 
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lusschen  de  omringende  deelen,  met  den  algemeenen  naam 
van  gezwel  (tumor)  bestempeld  (zie  ziekelijke  nieuwe 
vorming). 

Het  weefsel  dezer  gezwellen  komt  óf  geheel  met  reeds  bestaande  weefsels  overeen 
(homoeoplasiae) ,  óf  deze  gezwellen  bestaan  uit  grondweefsels  ,  wier  weêrga  in  het  lig- 
chaam  niet  aangetroffen  wordt  (heteroplasiae). 

De  meesten  dezer  laatsten  ontstaan  echter  zelden  uit  eene  zuivere  ontsteking,  maar 
gaan  doorgaans  met  algemeene  ziekte-toestanden  (eachexiën)  vergezeld. 

II.  GRONDVORMEN  VAN  ZIEKTEN  IN  DE  GESTELDHEID 

DES  BLOEDS. 

§  897. 

De  grondvormen  van  ziekten  in  de  gesteldheid  des  bloeds  kun¬ 
nen  onderscheiden  worden: 

1°.  In  afwijkingen  in  de  hoeveelheid ,  en 

2°.  In  afwijkingen  in  de  hoedanigheid  des  bloeds. 

Beide  deze  soorten  van  afwijkingen  kunnen  niet  scherp  gescheiden  worden,  daar  het 
zeer  waarschijnlijk  is  ,  dat  ,  bij  bestaande  afwijkingen  in  de  hoeveelheid,  ook  de  hoeda¬ 
nigheid  des  bloeds  wijzigingen  ondergaan  heeft. 

Onderzoekingen  van  het  bloed  van  lijders  ,  bij  welken  men  afwijkingen  in  de  hoe¬ 
veelheid  des  bloeds  aannam,  hebben  dit  ook  genoegzaam  aangetoond  (henle). 

1°.  AFWIJKINGEN  IN  DE  HOEVEELHEID  DES  BLOEDS. 

§  898. 

* 

Tot  de  afwijkingen  in  de  hoeveelheid  des  bloeds  brengt  men: 

1) .  De  overvoeding  des  bloeds ,  de  volbloedigheid  (hypertro- 

phia  sanguinis,  polyaemia,  plelhora) ,  en 

2) .  De  minder -voeding  des  bloeds,  het  bloedgebrek  (hypotro- 

phia  sanguinis  ,  oügaemia  s.  anaemia). 
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1)  DE  OVERVOEDING  DES  BLOEDS,  DE  VOLBLOEDIGHEID. 

§  899. 

Er  beslaat  overvoeding  des  bloeds,  volbloedigheid  ,  zoo  de  hoe¬ 
veelheid  bloed ,  in  evenredigheid  lot  de  vaste  deelen  des  ligchaams, 
te  groot  is. 

Een  regtstreeksch  bewijs  van  de  aanwezigheid  van  eene  te  groote  hoeveelheid  bloed 
in  het  ligchaam  kan  niet  gegeven  worden,  daar  de  hoeveelheid  bloed)  welke  normaal 
is  bij  de  verschillende  voorwerpen  niet  bekend  is,  en  men  daarenboven  niet  bij  magte 
is  ,  om  een  juist  oordeel  te  vellen  over  de  hoeveelheid  bloed  ,  welke  op  een  gegeven 
oogenblik  in  het  ligchaam  aanwezig  is.  Het  is  dus  hypothetisch,  dat  men  tot  het  be¬ 
staan  van  volbloedigheid  besluit. 

§  900. 

Z'J  kan  bestaan: 

a.  In  eene  gelijkmatige  vermeerdering  van  alle  bloeds  bestand- 
deelen  (hyperlrophia  universalis),  en 

b.  In  eene  meerdere  ontwikkeling  van  slechts  enkele  bloeds - 
bestanddeelen  ,  de  eenzijdige  overvoeding  (hypertrophia 
parlialis). 

Door  de  grootere  hoeveelheid  bloed  worden  de  vaten  uitgezet,  verwijd.  Ten  ge¬ 
volge  dezer  uitzetting  en  van  den  meerderen  druk  des  bloeds  tegen  de  vaatwanden 
wordt  de  uitscheiding  van  bloedvocht  vermeerderd,  zoodat,  wanneer  alle  bloedsbestand- 
deelen  gelijkmatig  overvoed  waren,  nu  vooral  in  de  aderen  een  bloed  moet  terugblijven, 
rijker  aan  bloedligchaampjes  en  soortelijk  zwaarder  dan  het  normale  (zie  3o5  en  359). 

Ontstaat  de  meerdere  hoeveelheid  bloed  vooral  door  opneming  of  terughouding  van 
waterachtige  stoffen,  dan  is  natuurlijk  het  bloed  soortelijk  ligter  dan  het  normale  en 
in  het  oog  loopend  waterig  (plethora  serosa),  de  bloedligchaampjes  zijn  dan  verminderd. 

§  901. 

Men  heeft  de  volbloedigheid  verder  onderscheiden: 

a.  In  ware  volbloedigheid  (plethora  s.  polyaetnia  vera) , 
waarbij  de  hoeveelheid  bloed  werkelijk,  in  evenredigheid 

tot  de  vaste  stof ,  te  groot  is. 

Tol  deze  ware  volbloedigheid  wordt  dan  ook  gebrngt 
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die  soort  van  volbloedigheid ,  welke  ontstaat ,  doordat  de 
ruimte  of  de  capaciteit  van  het  vaatstelsel  verminderd  is, 
en  de  bloedmaking  als  naar  gewoonte  voortgaat,  b.  v. 
na  de  afzetting  van  eenig  belangrijk  ligchaamsdeel  (plethora 
ad  spalium,  plethora  apocoptica),  en 
b.  Onware  volbloedigheid  (plethora,  polyaemia  spuria  s.  ad 
volumen);  waarbij  wel  de  omvang  (volumen),  maar  niet 
de  hoeveelheid  (massa)  des  bloeds  vermeerderd  is  (zie 

§  328).  ' 

Zij  wordt  opwelling  des  bloeds  (orgasmus)  genaamd, 
zoo  er  tevens  meerdere  werkdadigheid  in  het  bloedvaat¬ 
stelsel  bestaat. 


§  902. 

De  oorzaken  van  de  overvoeding  des  bloeds  kunnen  zijn: 

a.  Verhoogde  en  bovenmatige  bloedmaking  ;  waartoe  aanlei¬ 
ding  gegeven  wordt  door  zeer  voedende  voedsels  en  zie- 
kelijk  verhoogden  eetlust ; 

b.  Een  verminderd  verbruik  van  bloed  ;  waartoe  aanleiding 
"esc ven  wordt : 

Ö  '  ö 

a) .  Door  geringe  oefening  der  deelen,  en 

b) .  Door  invloeden,  die  de  af-  en  uitscheidingen  verhinderen 

en  het  bloed,  bij  goeden  eetlust  en  goede  voeding,  in 
evenredigheid  tot  de  bloedmaking,  in  eene  te  geringe' 
hoeveelheid  doen  verbruiken. 

De  onderdrukking  van  op  bepaalde  tijden  zich  instellende  bloedvloeiingen  wordt 
door  hknle  niet  zoo  zeer  als  eene  der  oorzaken  van  de  volbloedigheid  aangemerkt, 
als  wel  als  de  opwekkende  oorzaak  tot  ziekten  bij  reeds  bestaande  volbloedigheid. 


§  905. 

De  verschijnselen,  waardoor  de  volbloedigheid  zich  ken¬ 
merkt,  verschillen,  al  naardat  zij  meer  algemeen  is  ,  of  wel  in  enkele 
deelen  door  bloedsaandrang  zich  openbaart. 

'  2ij  kunnen  verdeeld  worden  in  regtslreeksche  en  middellijke . 


Tol  de  eersten  breng l  men: 

a.  Vulling  der  vaten; 

b.  Roodheid  der  ziglbare  ligcliaamsdeelen. 

I»  het  bloed  arm  aan  kleurende  deelen,  dan  kan,  niettegenstaande  er  volbloedigheid 
bestaat  (plethora  serosa),  de  kleur  bleek  zijn. 

c.  Volheid,  zeldzaamheid  van  den  pols; 

d.  Uitzetting  van  het  hart  en  van  andere  deelen  ,  b.  v.  de 

lever  en  de  milt  door  bloed. 

Tot  de  tweeden  kan  men  brengen: 

a.  Een  gevoel  van  matheid,  van  loomheid ; 

b.  Duizeligheid; 

c.  Neiging  tot  slaap  ; 

d.  Bloedsaandrang  en  bloedsophoopingen,  en 

e.  Bloedvliet. 

Eigenaardig  is  het,  dat  bloedsaandrang  bij  volbloedigheid  meer  aanleiding  geeft  tot 
bloedvliet,  door  verscheuring  der  vaatwanden,  dan  tot  uitstorting  van  bloedwater  of  wei. 

2).  DE  MINDER-VOEDING  DES  BLOEDS,  HET  BLOEDGEBREK. 

§  904. 

Er  bestaat  minder-voeding  des  bloeds  (hypotrophia  sanguinis , 
oligaemia,  anaemia)  ,  bloedgebrek,  zoo  de  hoeveelheid  bloed  in 
evenredigheid  tot  de  vaste  deelen  te  gering  is. 

o 

§  905. 

Zij  kan  bestaan: 

a.  In  eene  gelijkmatige  vermindering  van  alle  beslanddeelen 
des  bloeds,  hel  ware  bloedgebrek  ,  de  algemeene  minder-voe- 
ding  des  bloeds,  en 

h.  In  eene  mindere  ontwikkeling  of  aanwezigheid  van  slechts 
enkele  bloedsbestanddeelen,  de  eenzijdige  minder-voeding  des 
bloeds. 

Daar  ontlediging  van  het  bloedvaatstelsel,  welke  bij  bet  ware  bloedgebrek  nood¬ 
wendig  bestaan  moet,  de  opslorping  begnns.igt,  roo  worden  de  voehten,  het  water, 
hetwelk  overal  de  ligchaamsdeelen  drenkt,  opgeslorpt,  en  bet  ware  bloedgebrek 

21 
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and  er  t  spoedig  in  een  eenzijdig  bloedgebrek,  waarbij  liet  water  vermeerderd,  de  overige 
bloedsbestanddeelen  echter  verminderd  zijn  (hydraemia).  Scheikundige  ontledingen  van 
bloed  na  aderlatingen  hebben  dit  voldingend  bewezen.  Ook  hier  is  dus  het  bloed  niet 
alleen  in  hoeveelheid ,  maar  ook  in  zamenstelling  veranderd.  Het  ware  bloedgebrek , 
waarbij  alle  bestanddeelen  des  bloeds  gelijkmatig  verminderd  zijn,  kan,  om  voornoemde 
redenen  ,  dan  ook  slechts  gedurende  cenen  zeer  korten  tijd  bestaan. 

§  906. 

De  oorzaken  van  het  bloedgebrek  kunnen  zijn: 

a.  Regtstreeks ,  en  wel : 

a) .  Door  bloedontlastingen,  bloedvloeiingen ; 

b) .  Door  onderdrukking,  stremming  van  den  omloop  des  bloeds 

naar  een  bepaald  deel  (plaa Iselijk  bloedgebrek),  b.  v.  bij 
onderbinding  van  eene  slagader,  en 

c) .  Door  bovenmatige  af-  en  uitscheidingen ,  als :  wei,  pis, 

melk,  slijm,  etter,  enz. 

b.  Middellijk ,  en  wel: 

a) .  Door  onthouding  van  spijzen; 

b) .  Door  slechte  spijzen; 

c) .  Door  ziekten  van  den  spijsverterings-loestel ; 

d) .  Door  stoornissen  in  het  ademhalings-proccs,  te  weeg  gebragt : 

aa.  Door  slechte  lucht,  en 

bb.  Door  gebreken  in  de  ademhalings-werktuigen. 

e) .  Door  onderdrukking  van  de  zenuw-werkdadigheid,  bij  neêr- 

drukkende  gemoedsaandoeningen,  b.  v.  heimwee. 

Vooral  is  de  onregelmatigheid  in  de  verrigting  van  de  baarmoeder ,  met  betrekking 
tot  den  stondenvloed,  eene  der  meest  voorkomende  oorzaken  Van  eenzijdig  bloedgebrek, 
van  bleekzucht  (chlorosis  ,  hydraemia). 

§  907. 

De  verschijnselen  van  bloedgebrek  verschillen,  naarmate 
de  oorzaken  regtstreeks  of  middellijk  zijn  en  snel  of  langzaam 
in  werken. 

Zij  zijn  hoofdzakelijk  de  volgende: 

a.  Bleeke,  soms  waskleurige  huid,  en  zigtbare  slijmvliezen. 


Volgens  PioitiiY  wordt  dc  huid,  wanneer  men  den  omloop  des  hloeds  stremt,  bij 
bloedgebrek,  rood;  zij  blijft  echter  bleek  bij  waterige  gesteldheid  des  bloed»  (hydraemia). 

I).  Verminderde  vaatvulling ,  vermindering  van  vel,  verminde¬ 
ring  van  den  omvang  van  gezwellen  en,  hij  den  hoogslen  graad  van 
blocdgebrek,  soms  eeue  sekeurbuikige  dyscrasie  ; 

c.  Verloren  eetlust  en  moeijelijke  spijsvertering  ; 

d.  Verminderde  en  moeijelijke  ademhaling  bij  bloedgebrek  door 
gemis  aan  voedsels ,  een  vermeerderd  aantal  ademhalingen  bij  bloed¬ 
gebrek  door  bloedverlies  en  bijkomende  zenuw-opgeweklheid  (mars- 
hall-iiall)  ; 

e.  Kleine ,  ledige ,  zwakke  pols  bij  bloedgebrek  door  uithonge¬ 
ring;  menigvuldige!’  pols  bij  bloedgebrek  door  bloedverlies,  tenzij 
fluauwte  intreedt; 

Bij  bloedgebrek  door  gebrekkige  vorming  van  bloed  (hongerkuur)  daalt  het  getal 
der  polsslagen  soms  tot  40  a  30  slagen  in  de  minuut  (struve). 

Wanneer  de  kracht  van  het  hart  niet  gelijkelijk  afneemt  met  het  verlies  van  bloed, 
dan  is  de  pols  schijnbaar  krachtig. 

De  geringste  ligchaams-inspanningen  veroorzaken  dikwijls  onmiddellijk  menigvuldigheid 
van  den  pols  (jaivsen). 

f.  Vermindering  der  af-  en  uitscheidingen  ,  soms  echter  boven¬ 
matige,  uilputtende  afscheidingen  ,  b.  v.  zweet ; 

g.  Verminderde  dierlijke  warmte  bij  bloedgebrek  door  uitputting, 
soms  vermeerderde  dierlijke  warmte  bij  bloedgebrek  door  bloed¬ 
verlies  en  bijkomende  zenuwachtige  opgewektheid  (marsiiall-hall); 

1).  Fletse,  krachtelooze  spieren,  vermagering  bij  bloedgebrek  door 
uithongering;  bevingen,  krampen  bij  bloedgebrek  door  bloedverlies; 

Dc  krampen  verminderen  bij  eene  horizontale  ligging  (burrows). 

i.  IJling,  zinsbegoochelingen,  üaauwte,  schijndood,  dood. 

De  flaauwte  treedt  vooral  in  bij  regtopstaande  houding,  minder  bij  horizontale  ligging. 

Het  intreden  van  flaauwte  in  bloedgebrek  door  regtstreeksch  bloedverlies  verschilt 
zeer  in  verschillende  ziekten.  —  Het  minst  spoedig  treedt  zij  in  na  bloedverlies  bij 
bloedsaandrang  naar  het  hoofd  en  in  ontstekingsziekten  (marshal  L-llAuj. 

De  reden,  waarom  bloedgebrek  zoowel  flaauwten  als  krampen  veroorzaken  kan,  is 
nog  niet  geheel  opgeheldcrd.  Henle  schrijft  haar  toe  aan  de  eigenaardige  verspreiding 
van  het  slagaderlijke  bloed  in  de  verschillende  gedeelten  der  hersenen,  vanwaar  kramp 
of  llaauvvte  uitgaat. 

o  I  * 
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§  908. 

De  voornaamste  verschijnselen  van  het  •plaatselijke  bloed - 
gebrek  zijn : 

a.  Vermindering  of  het  geheel  ophouden  van  de  Aerngling; 

b.  Vermindering  van  den  warmtegraad; 

c.  Bleeke  kleur  van  de  huid  ; 

d.  Vermindering  van  de  spierwerkdadighcid  .  zwakte; 

e.  Verdooving,  en 

f.  Versterf. 

Doorgaans  treedt  versterf  niet  in ,  doch  herstelt  zich  de  omloop  des  bloeds  door  zijde- 
takken,  en  verdwijnen  ook  allengs  voornoemde  verschijnselen. 

2°.  AFWIJKINGEN  in  de  hoedanigheid  des  bloeds. 

§  909. 

Eene  niet  langdurige  afwijking  in  de  menging  des  bloeds  wordt 
bloeds-ontmenging ,  dyscrasie  (dyscrasia)  genaamd  ,  wanneer  zij  zich 
door  eene  reeks  van  verschijnselen,  het  gevolg  dezer  ziekelijke 
menging  openbaart. 

Niet  elke  ziekte,  waarin  eene  afwijkende  menging  des  bloeds  wordt  waargenomen,  is 
eene  dyscrasie.  De  menging  des  bloeds  (crasis)  moet,  om  eene  dyscrasie  daar  te  stellen, 
oorzaak  zijn  van  eene  reeks  van  ziekte-verschijnselen  in  het  ligchaam.  Men  kan  alzoo 
wel  eene  ontstekingaardige  menging  des  bloeds  aannemen,  maar  men  kan  ontsteking 
niet  als  eene  dyscrasie  beschouwen,  zoolang  niet  bewezen  is ,  dat  de  plaatselijke  ont- 
stekingsverschijnselen  de  gevolgen  zijn  van  de  ziekelijke  menging  des  bloeds.  Het  te- 
genovergestelde  zoude  juist  het  geval  kunnen  zijn.  Het  blijft  om  deze  reden  dikwijls 
moeijelijk,  om  over  het  al  of  niet  bestaan  eener  dyscrasie  te  beslissen. 

§  910. 

Eene  langdurige  ziekelijke  menging  des  bloeds ,  eene  dieper  in 
de  zamenstelling  van  de  gansche  bewerktuiging  gelegene,  afwij¬ 
kende  menging  van  de  slof,  veelal  veroorzaakt  door  eene  dyscrasie 
en  zich  door  een  bepaald  uitwendig  voorkomen  (habitus)  kenmer¬ 
kende,  wordt  kwaadsappigheid ,  cachexie  (cachexia),  genaamd. 

Dyscrasiën  en  cachexiën  verschillen  niet  in  wezen  van  elkander  ;  beiden  vinden  in 
eene  afwijkende  menging  des  bloeds  hare  naaste  oorzaak.  Haar  duur  echtfer  is  niet 
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dezelfde,  en  daarin  is  ook  de  reden  gelegen  van  liet  meer  duidelijke  der  verschijnselen, 
waaronder  eene  cachexie  zich  voordoet.  —  Men  zoude  welligt  een  juistere  benaming 
aan  cachexie  geven,  door  haar  slepende  dijscrasïe  (dyscrasia  chronica)  te  noemen. 


§  911. 

Dyscrasiën  en  cachcxiën  worden  in  hel  algemeen  veroorzaakt 
door  al  die  invloeden ,  welke  oorspronkelijk  de  behoorlijke  za- 
menstelling  van  het  bloed  wijzigen  en  opvolgend  de  menging  van 
de  vaste  slof  veranderen,  en  wel : 

1) .  Door  niet  behoorlijken  aanvoer  van  noodige  sloffen,  als: 

a.  Door  kwalijke  gesteldheid  van  de  in  te  ademen  lucht; 

b.  Door  te  groote  of  te  geringe  hoeveelheid  voedingsmiddelen, 
zelden  te  geringe  ,  veeltijds  te  groote; 

c.  Door  voeding  met  middelen  ,  welke  de  vereischlen  niet  be¬ 
zitten  tot  herstelling  van  alle  verlorene  bestanddeelen  ,  of 
welke  zelfs  regtstreeks  nadeelige  eigenschappen  bezitten. 

2) .  Door  aanvoer  van  vreemde,  niet  noodige  stoffen; 

3) .  Door  niet  behoorlijke  verwijdering  van  te  verwijderen  sloffen; 

4) .  Door  verwijdering  ‘van  stoffen,  welke  niet  verwijderd  had¬ 
den  moeten  worden; 

5) .  Door  eene  bovenmatige  verwijdering  van  stoffen,  en 

6) .  Door  de  ontwikkeling  van  stoffen,  welke  niet  normaal  zijn. 

§  912. 

Ofschoon  de  naaste  oorzaak  of  het  wezen  der  dyscrasiën  en  ca- 
chexiën  in  eene  ziekelijke  menging  des  bloeds  gelegen  is,  zoo  oefent 
echter  de  werking  van  het  zenuwstelsel  op  liet  ontstaan  dezer 
menging  (crasis)  eenen  grooten  invloed  uit,  en  wel  vooral: 

1) .  Stoornis  in  de  zenuwwerking  (innervatio)  der  deelen,  aan¬ 
houdende  ter  neêrdrukkende  gemoedsaandoeningen,  gemis  van  den 
invloed  des  zonlichls ; 

2) .  Gebrek  aan  eene  helioorlijke  oefening  en  beweging  van  het 
ligchaam,  en 

3) .  Ziekelijk  overgeërfde  aanleg. 
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Dc  dyscrasiën  zijn  niet  erfelijk ;  de  cachexiën  of  slepende  dyscrasiën  zijn  liet  niet 
allen,  en  onder  deze  liet  minst  de  het  duidelijkst  uitgedrukte,  de  slepende  metaalver- 
giftigingen. 

§  915. 

Dl»  in  de eli n  g  der  dyscrasiën,  zoowel  der  snel  verloopende  als 
der  slepende  zoude,  naar  de  oorzaken,  welke  oorspronkelijk  de  be¬ 
hoorlijke  zamcnstclling  van  hel  bloed  wijzigen  (zie  §  911),  op  de 
volgende  wijze  kunnen  plaals  hebben. 

1) .  Dyscrasiën ,  ten  gevolge  van  niet  behoorlijken  aanvoer  van 
noodige  stoffen,  waartoe  men,  onder  anderen,  kan  brengen  bleek¬ 
zucht,  waterzucht ; 

2) .  Dyscrasiën ,  ten  gevolge  van  den  aanvoer  in  het  ligchaam 
van  niet  noodige  stoffen ,  waartoe  men  ,  onder  anderen,  kan  bren¬ 
gen  de  slepende  vergiftigingen  (toxico-haemiae),  b.  v.  door  kwik, 
ratlekruid,  door  lood,  door  kelpstof,  door  wijngeest,  enz.  1),  wij¬ 
ders  de  slepende ,  door  eene  smetstof  veroorzaakte  ziekten,  b.  v.  ver¬ 
ouderde  venusziekte,  enz. ; 

3) .  Dyscrasiën ,  ten  gevolge  van  niet  behoorlijke  verwijdering 
uit  het  ligchaam  van  te  verwijderen  stoffen ,  waartoe  men ,  on¬ 
der  anderen,  zoude  kunnen  brengen  geelzucht,  pis-scherpte  des 
bloeds,  rheumatismus,  blaauwzucht; 

4) .  Dyscrasiën ,  door  verwijdering  van  stoffen ,  welke  niet  ver¬ 
wijderd  hadden  moeten  worden ,  waartoe  men,  onder  anderen,  , 
kan  brengen  eiwil-pisvloed ,  welligt  Engelsche  ziekte; 

5) .  Dyscrasiën ,  ten  gevolge  van  eene  bovenmatige  verwijdering 
van  stoffen ,  b.  v.  bloed  (bovenmatige  stondenvloed),  speeksel; 

6) .  Dyscrasiën ,  ten  gevolge  van  de  ontwikkeling  van  stoffen , 
welke  niet  normaal  in  het  bloed  zijn ,  b.  v.  piszuur  (jicht),  sui¬ 
ker  (mclitaemia). 

Daar  men  van  vele  dyscrasiën  en  cachexiën  het  wezen,  d.  i.  de  veranderingen  in  het 
bloed,  welke  hare  oorzaken  zijn,  niet  kent,  zoo  zullen  lij,  totdat  onderzoekingen  daar- 


1)  Zie  Handleiding  der  vergiftleer,  Algemeen  gedeelte,  door  A.  w.  M.  van  Hasselt 
Med.  et  Chir.  Doctor,  enz.  Te  Utrecht  hij  J.  o.  van  tervke.v  en  Zoon  1850,  pag.  193. 


omtrent  nader  geleerd  zullen  hebben,  tot  de  Ivvijfelaobtige  gebragt  moeten  worden,  te 
meer  daar  de  gedane  proefnemingen  tot  geene  afdoende  uitkomsten  geleid  hebben.  Tot 
deze  soort  behoort,  onder  anderen,  vooral  de  ctteraardigc  verontreiniging  des  blocds 
(pyaemia)  en  de  klierziekte  (scrophulosis). 

§  914. 

Sommigen  der  verschijnselen  ,  waaronder  zich  eenc  dysciasie 
voordoet,  strekken  zich. over  het  geheele  ligchaam  uit,  zijn  dus  alge¬ 
meen,  b.  v.  de  kleuring  der  deden  in  geelzucht;  anderen  dezer 
verschijnselen  strekken  zich  slechts  uit  over  een  bepaald  stelsel  van 
werktuigen  of  weefsel  in  het  ligchaam,  zoo  is  b.  v.  in  Engelsche 
ziekte  het  geheele  beenstelsel,  in  slepende  loodvergifliging  het  ge- 
hcele  ongestreepte  of  gladde  spierweefsel  aangedaan. 

Hoe  minder  van  een  zoodanig  weefsel  in  het  ligchaam  verspreid 
is,  des  te  minder  treedt  de  dyscrasie  algemeen  te  voorschijn. 

§  915. 

De  plaalselijke  verschijnselen ,  waaronder  zich  eene  dyscrasie , 
vooral  eene  slepende  (cacbexie),  voordoet,  worden  veelal  veroor¬ 
zaakt  door  voortbrengselen  van  ziekelijken  groei,  door  gezwellen,  enz. 

De  uit  het  bloed  tot  vorming,  voeding  der  deelen  en  tot  herstelling 
van  hel  verbruikte  in  de  deelen  uilgezweete  vormings-stof  wijkt  in 
cachexiën  van  den  normalen  toestand  af,  zoodat  de  daaruit  plaats¬ 
grijpende  vorming,  voeding  en  herstelling  insgelijks  van  den  nor¬ 
malen  toestand  moet  afwijken. 

Ten  gevolge  hiervan  ontstaan  nu  deze  eigenaardige  ziekelijke 
voortbrengselen  in  de  weefsels  of  lusschen  de  werktuigen,  terwijl 
hunne  meerdere  of  mindere  ontwikkeling  met  het  meer  of  minder 
ontwikkeld  zijn  van  de  cachexie  in  hel  naauwsle  verband  staat. 

la  dyscrasiën,  waarin  hel  bloed  minder  geschikt  is,  om  naar  be¬ 
lmoren  door  hel  ligchaam  te  worden  rondgevoerd,  doen  zich  plaat¬ 
selijke  verschijnselen  voor,  het  gevolg  van  werktuiglijke  oorzaken. 

Over  dit  onderwerp  hecrscht  nog  veel  duisters  ;  het  is  cchlei 
waarschijnlijk,  dat  de  reden,  waarom  onder  dergelijke  omstandig- 


heden,  sommige  deelen  bij  voorkeur  aangedaan  worden,  gelegen 
is  in  de  eigenaardigheden  ,  welke  het  vaatstelsel  in  deze  deelen 
aanbiedt,  als  in  verspreiding,  veerkracht,  ruimte,  enz. 

Daar  men  in  de  meeste  dyscrasiën,  zoowel  snel-verloopende  als  slepende,  de  eigen¬ 
aardige  ziekelijke  stof  niet  kent,  zoo  verkeert  men  nog  steeds  in  het  onzeker ,  of  het 
plaatselijke  ziekte-voortbrengsel  gelijksoortig  is  met  de  dyscrasische  stof  in  het  bloed, 
of  dit  voortbrengsel  dyscrasische  stof  is  buiten  het  bloedvaatstelsel,  in  eenen  meer  of 
minder  zuiveren  toestand ;  —  dan  of  het  plaatselijke  lijden  het  gevolg  is  der  veran¬ 
deringen,  welke  het  normale  weefsel,  door  de  afzetting  van  dyscrasische  stoffen  onder¬ 
gaat,  en  —  of  men  in  sommige  dyscrasiën  de  voortbrengselen  van  ziekelijken  groei 
zoude  mogen  vergelijken  met  afscheidings-werktuigen  voor  de  vreemde  stoffen  des  bloeds. 
Deze  laatste  meening  vindt  wel  eenigen  steun  in  de  ondervinding,  welke  leert,  dat,  bij 
de  wegneming  of  de  vernietiging  van  zoodanig  ziekelijk  voortbrengsel,  er  voor  het  ge- 
heele  gestel  nadeel  uit  geboren  wordt  en  er  zich  op  dezelfde,  of  op  eene  andere  plaats 
een  voortbrengsel  van  denzelfden  of  soms  van  eenen  anderen  aard  ontwikkelt. 

§  916. 

Tol  het  ontstaan  der  verschijnselen  eener  dyscrasie  of  cachexie 
wordt  steeds  in  meerdere  of  mindere  mate  eene  afwijkende  men¬ 
ging  des  bloeds  vereischt. 

Wanneer  echter  deze  menging  niet  van  zoodanigen  aard  is,  dat 
zij  alleen  plaalselijke  stoornissen  kan  veroorzaken,  dan  kunnen  ech¬ 
ter  plaatselijke  uit-  ^)f  inwendige  gelegenheid-gevende  oorzaken  het 
ontstaan  van  plaatselijke  dyscrasische  of  cachectische  voortbrengse¬ 
len  bevorderen. 

Sommigen  dezer  plaatselijke  voortbrengselen  kunnen  piaalselijk 
blijven  en  met  goed  gevolg  verwijderd  worden,  anderen  evenwel 
schijnen  door  hunne  ontwikkeling,  vooral  in  meer  gevorderde  ont- 
wikkelings-lijdperken,  de  ziekelijke  menging  des  bloeds  zeer  te  be¬ 
vorderen.  Dit  is  vooral  het  geval  met  de  kwaadaardige  gezwellen. 

§  917. 

De  voornaamste  verschijnselen  van  dyscrasiën  en  cachexiën  zijn 
in  het  algemeen: 

a.  Zigtbare  veranderingen  in  de  huid,  vooral  in  kleur,  glans 
en  turgor. 
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b.  Verschijnselen  van  stoornis  in  de  verriglingen  der  slijmvlie¬ 
zen,  vooral  van  die  van  het  darmkanaal,  de  longen,  de  piswerktui- 
gen,  en  de  geslachlsdeelen ; 

c.  Stoornissen  in  de  af-  en  uitscheidingen  ; 

d.  Veranderingen  in  de  bewerktuigde  zamcnstelling  der  uitschei¬ 
dende  werktuigen  zelve ; 

e.  Veranderingen  in  de  bewerktuigde  zamenslelling  en  in  het  uit¬ 
wendig  voorkomen  van  alle  overige  werktuigen,  als  : 

a) .  In  de  watervaat-klieren,  welke  opzwellen  en  soms  in  ont¬ 

steking  geraken  ; 

b) .  In  het  vet-  en  bind-weefsel,  hetwelk  meestal  vermindert; 

c) .  In  de  spieren,  welke  slapper,  dunner  worden  en  van  kleur 

veranderen  ; 

d) .  In  de  beenderen,  welke  in  stevigheid,  in  omvang  afnemen, 


of  langs  welke  meer  beenslof  wordt  afgezet ; 

e) .  In  de  zenuwen  en  zenuwmiddel-punten ,  in  welke  niet  zel¬ 

den  voortbrengselen  van  ziekelijken  (cachectischen)  groei 
bespeurd  worden,  en 

f) .  In  het  bloed.  De  veranderingen,  welke  bij  dyscrasiën  en 

cachexiën  in  het  bloed  plaats  grijpen ,  ontsnappen  dikwijls 
aan  onze  waarnemingen  ,  doch  moeten  des  niet  te  min  be¬ 
slaan  ;  zoodal  men  als  regel  kan  stellen ,  dat  of  het  eene 
of  het  andere  bestanddeel  des  bloeds  in  dyscrasiën  en  ca¬ 
chexiën  van  den  normalen  toestand  afwijkt.  (Zie  de  ziekte¬ 
verschijnselen  in  het  bloed). 


% 


§  918. 

• 

De  duur  eener  dyscrasie  is  kort,  zoo  zij  eenvoudig  is  ,  naarmate 
zij  echter  meer  te  zamengesteld  is ,  d.  i.,  naarmate  meer  weetsels 
en  werktuigen  er  onder  lijden,  wordt  hare  duur  meer  slopende . 

De  duur  eener  cachexie  is  uit  den  aard  der  zaak  steeds  sle¬ 
pende ,*  zij  ontwikkelt  zich  en  geneest  slechts  zeer  langzaam. 
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III. 

GROM D VORMEN  VAN  ZIEKTEN  IN  DE  VOEDING. 

§  919. 

Men  verstaat  door  grondvormen  van  ziekten  in  de  voeding 
die  ziek  te- vormen  ,  welke  veroorzaakt  worden  door  den  niet  be¬ 
koorlijken  aanvoer,  de  niet  behoorlijke  gesteldheid,  of  het  niet  be¬ 
hoorlijk  verbruik  der  voedende  beginsels  des  bloeds  tol  vorming 
of  herstelling  van  normale  weefsels. 

(Zie  de  aanmerking  in  §  752). 

§  920. 

De  grondvormen  van  ziekten  in  de  voeding  zijn  : 

1°.  De  overvoeding  (hypertrophia)  ; 

2°.  De  minder-voeding  (hypotrophia  s.  oligotrophia); 

3°.  De  gewijzigde  voeding  (paralroplna),  en 

4°.  De  nieuwe  vorming  (neoplasis). 
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I.  DE  O  V  EU  VOED  ING. 

§  921. 

Men  verslaat  door  overvoeding  de  vermeerdering  van  bewerk¬ 
tuigde  slof  van  eenig  weefsel  of  van  verschillende  weefsels,  welke 
eenig  werktuig  zamenstellen  ,  zonder  verandering  in  maaksel,  maar 
met  stoornis  in  de  verrigliug. 

§  922. 

De  overvoeding  kan  zijn  : 

1°.  Algemeen  ;  wanneer  alle  deelen  des  ligcliaams  gelijkmatig 
overvoed  zijn. 

Zij  grenst  aan  het  normale,  stelt  den  hoogsten  graad  van  ontwikkeling  des  ligcliaams 
daar  en  kan  met  eene  vrij  goede  gezondheid  .vergezeld  gaan. 

2°.  Plaatselijk;  wanneer  alle  weefsels,  of  slechts  een  van  eenig 
werktuig  overvoed  is. 

§  925. 

De  algemeene  zoowel  als  de  plaalselijke  overvoeding  kan  zijn: 

1) .  Eenvoudig ,  zoo  slechts  e'e'n  weefsel  overvoed  is,  en 

2) .  Meervoudig ,  zoo  meerdere  weefsels  te  gelijker  lijd  overvoed  zijn. 

§  924. 

. 

Het  wezen  of  de  naaste  oorzaak  van  de  overvoeding 
moei  gezocht  worden  : 

1°.  In  een  meerder  vormings-vermogen  van  het  bloed  zelve,  en 
2°.  In  eene  matig  verhoogde  prikkeling  der  deelen  en  ver¬ 
hoogde  celvorming  ten  gevolge  hiervan. 

§  925. 

De  gelegenheid-gevende  oorzaken  tol  overvoeding  zijn: 
1°.  Medelijdende  werking  en  tegenwerking  ;  zoo  vergroot  zich 
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de  eene  bal  bij  minder-voeding  van  de  andere  ;  zoo  wordt 
de  lever  overvoed  bij  belette  verrigting  der  longen  ;  . 

2°.  Werktuiglijke  belemmering  in  de  verrigting  van  eenig  deel; 
zoo  zijn,  b.  v.  veranderingen  in  den  toestel  der  klap¬ 
vliezen  van  het  hart  ,  vernaauwing  van  de  aorta  ,  oorzaken 
van  overvoeding  van  bet  hart; 

3°.  Niet  met  den  leeftijd  overeenkomende ,  normale  afneming 
van  sommige  deelen ;  zoo  kunnen,  b.  v.  de  bijnieren  en  de 
borstklier,  met  bet  toenemen  der  jaren,  in  den  toestand  blij¬ 
ven  ,  waarin  zij  bij  de  geboorte  waren,  en  alzoo  overvoed 
schijnen ; 

4°.  De  oorzaken ,  welke  de  overvoeding  des  bloeds  kunnen  te 
weeg  brengen  (zie  §  902),  en 

5°.  Onlstekingaardige  uitstorting  van  bloedvocht  (zie  §  896). 

§  p26. 

De  voornaamste  verschijnselen  van  overvoeding  zijn: 

1°.  Meerdere  om  vang  van  het  deel ; 

2°.  Donkerder  kleur; 

3°.  Meerder  volstrekt  gewigt  ; 

4°.  Meerdere  digtheid  (densiteit)  ; 

5°.  Meerdere  broosheid  ; 

6°.  Veranderingen  in  den  vorm  der  weefsels; 

7°.  Verwijding  der  bloedvaten,  en 

8°.  Vermindering  in  het  aantal  der  zenuwdraden  ,  in  evenre¬ 
digheid  tot  de  vermeerdering  van  den  omvang  (volumen) 
en  de  massa. 

Al  deze  verschijnselen  komen  niet  steeds  geiamenlijk  bij  overvoeding  voor ,  doch 
worden  door  het  weefsel  of  deel ,  waarin  zij  gezeteld  is ,  zeer  gewijzigd. 

§  927. 

De  gevolgen  van  de  overvoeding  der  vaste  deelen  zijn; 

1°.  Stoornis  in  de  verrigting  van  het  deel  zelve  ,  en 

2°.  Stoornis  in  de  verrigting  van  nabijgelegene  deelen  en  min- 


—  333  — 


der- voeding  derzelve,  wegens  te  sterk  verbruik  van  voedende 
stof  op  hel  overvoede  punt. 

II.  DE  MINI) ErR-VOE DING. 

§  928. 

Men  verslaat  door  minder-voeding  de  afneming  in  bewerktuigde 
slof  van  eenig  weefsel  of  van  verschillende  weefsels,  welke  eenig 
werktuig  zamenslellen  ,  zonder  verandering  in  maaksel ,  maar  met 
stoornis  in  de  verrigting. 

De  minder-voeding  kan  physiologisch  voorkomen  in  deelen  ,  welke  op  bepaalde  le¬ 
venstijdperken  buiten  werking  geraken. 

Men  verwissele  haar  ook  niet  met  het  viet  lot  ontwikkeling  komen  van  bepaalde 
doelen  (agencsia),  waarbij,  in  het  klein,  de  normale  zamenstelling  aangeboden  wordt. 


§  929. 


De  minder-voeding  kan  zijn  : 

1°.  Algemeen,  wanneer  alle  deelen  des  ligchaams  gelijkmatig 
minder  gevoed  zijn. 

Zij  grenst  aan  het  normale,  stelt  de  magerheid  des  ligchaams  daar,  en  kan  met  eene 
vrij  goede  gezondheid  vergezeld  gaan  ;  haar  hoogsten  graad  noemt  men  maras7nus. 

2°.  Plaatselijk ,  wanneer  alle  of  slechls  e'en  weefsel  van  eenig 
werktuig  overvoed  is. 

§  950. 

t  t  '  v 

De  algemeene  zoowel  als  de  plaatselijke  minder-voeding  kan  zijn. 

1) .  Éénvoudig ,  zoo  slechls  een  weefsel  minder  gevoed  is,  of 

2) .  Meervoudig ,  zoo  meerdere  weefsels  te  gelijker  tijd  minder 

gevoed  zijn. 


§  951. 

Het  wezen  of  de  naaste  oorzaak  van  de  minder-voeding 
moet  gezocht  worden  : 

1).  In  een  minder  vormings-vermogen  des  bloeds  ten  gevolge 
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van  tc  geringe  hoeveelheid  of  van  stoornis  in  de  menging  van 
hetzelve,  en 

2).  In  eene  verminderde  zenuw  inwerking. 

§  932. 

De  gelegenheid-gevende  oorzaken  van  minder-voeding 
kunnen  zijn: 

lo.  Medelijdende-  en  tegen-werking ;  zoo  wordt  een  lichaams¬ 
deel  minder  gevoed  bij  overvoeding  van  een  ander; 

2°.  Werktuiglijke ,  b.  v.  drukking; 

3o.  De  inwerking  van  sommige  stoffen ,  vergiften ,  wélke  het 
voedings-proces  tegengaan;  als  lood,  kwik  ,  rattekruid,  en 

4o.  De  oorzaken  van  het  bloedgebrek  (zie  §  906). 

§  955. 

De  verschijnselen,  waaronder  de  minder-voeding  zich  voor¬ 
doet,  zijn  hoofdzakelijk  de  volgende: 

1».  Vermindering  in  omvang ; 

2°.  Vermindering  in  volstrekt ,  niet  steeds  in  soortelijk  gewigt; 

3o.  Veranderingen  in  kleur;  meestal  is  de  kleur  donkerder, 
zwarter; 

4o.  Veranderingen  in  diglheid ;  soms  bestaat  er  meer  poreusheid, 
maar  doorgaans,  in  de  klieren,  eene  meerdere  diglheid,  en 

5°.  Vermindering  van  de  grondweefsels;  deze  is  echter  van  allen 
nog  niet  met  juistheid  bekend. 
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III.  DE  GEWIJZIGDE  VOEDING. 

§  954. 

Er  beslaat  ecne  wijziging  in  de  voeding,  wanneer  door  veran¬ 
dering  van  de  zamenstellcnde  weefsels  van  een  werktuig,  of  door 
neèrzelting  van  vreemdaardige  sloften  in  een  werktuig,  de  physi- 
sclic  en  chemische  eigenschappen  van  eenig  deel  geheel  of  gedeel¬ 
telijk  abnormaal  zijn. 

Zij  kan  gepaard  gaan  zoowel  met  over-  als  met  minder-voeding. 

§  955. 

Tol  deze  wijzigingen  in  de  voeding  brengt  men  : 

1°.  De  verharding  (induratio  s.  sclerosis)  ; 

2°.  De  verweeking  (emollities  s.  malaciaj  ; 

3°.  De  verzwering  (ulce ratio  s.  helcosis),  en 

4°.  De  ontbinding  of  versterving  (necrosis). 

1°.  DE  VERHARDING. 

§  956. 

Er  beslaat  verharding,  wanneer  de  digtheid  en  vastheid  van  eenig 
deel  abnormaal  vermeerderd  is. 

Zij  kan  met  vermeerdering  of  met  vermindering  van  den  om- 

'  * 

vang  des  deels  vergezeld  gaan. 

§  957. 

Hare  oorzaken  zijn: 

1) .  De  ontwikkeling  van  nieuwe  cellen  tusschen  de  mazen  der 
weefsels,  ten  gevolge  van  aanhoudende ,  vermeerderde  prikkeling; 

2) .  Uitstorting  van  hloedvochl  hij  ontsteking,  en  stremming  van 
de  vezelstof  van  hetzelve,  waardoor  de  eigenaardige  bouw  van  het 
deel  verloren  gaat ; 
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3) .  Afzetting  van  vaste  of  vastwordende  ziekte-voorlhrengselen 
tusschcn  de  mazen  van  eenig  werktuig  ,  b.  v.  knobbelstof,  kalk- 
zouten,  verbeening,  enz.  -, 

4) .  Vermindering  van  de  vloeibare  en  weeke  stoffen,  terwijl  de 
vaste  slof  dezelfde  blijft,  en 

5) .  Zamendrukking  van  het  weefsel. 

Door  de  drie  eerste  oorzaken  kan  de  verharding  met  vermeerdering  van  omvang  be¬ 
staan,  door  de  twee  laatsten  gaat  zij  gepaard  met  vermindering  van  den  omvang. 

§  938. 

Naar  deze  oorzaken  zoude  men  baar  kunnen  onderscheiden: 

1) .  In  eene  overvoedings-verharding  (induratio  hypertrophica) ; 

2) .  In  eene  ontstekings-verharding  (induratio  inflammatoria); 

3) .  In  eene  ziekelijke  vormings-verhardmg  (induratio  hetero,  s. 
kakoplastica) ; 

4) .  In  eene  opslorpings -  of  opdroogings-verharding  (induratio 
hypotrophica),  en 

5) .  In  eene  werktuiglijke  verharding  (induratio  mechanica). 

2°.  DE  VEUWEEKING. 

§  959.’ 

Er  bestaat  verweeking,  wanneer  de  zamenhang  van  eenig  werk¬ 
tuig  verminderd  is,  ten  gevolge  van  gedeeltelijke  of  geheele  op¬ 
lossing  van  de  grond  weefsel  s. 

Zij  grenst  aan  de  versterving,  vooral  in  haren  hoogsten  graad, 
en  behoort  in  allen  gevalle  tot  de  zoogenaamde  ontbindings-  of 
verstervings-processen . 

§  940. 

Als  voorbeschikkende  oorzaken  tot  verweeking  kan 
men  beschouwen: 

1).  Den  leeftijd.  Zoo  voorbeschikt  de  hooge  ouderdom  tot  eene 
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soort  van  hersen-verweeking,  zoo  is  de  kinderlijke  leeftijd  voorbe¬ 
schikt  tot  maag-verweeking  ; 

2) .  Stoornissen  in  de  menging  van  de  stof  in  het  algemeen 
(dyscrasiën  en  cachexiën),  en 

3) .  Het  eigenaardige  van  het  weefsel  van  eenig  werktuig .  Zoo 
zijn  zachte,  weekë  deelen,  b.  v.  de  hersenen  en  het  ruggemerg ,  bij¬ 
zonder  voorbeschikt  tot  verweeking. 

§  941. 

Ofschoon  de  oorzaken,  welke  g  e  1  e gen h e i  d  geven  tot  het 
zich  ontwikkelen  van  verweeking,  weinig  bekend  zijn ,  kan  men 
evenwel  aannemen,  dat  zij  ten  gevolge  van  het  volgende  dikwijls 
ontstaat : 

1) .  Door  dien  zich  stoffen  uit  het  bloed  in  de  bewerktuiging  neér- 
zetlen ,  die  slechts  weinig  of  volstrekt  geen  deel  aan  de  alge - 
meene  stofwisseling  nemen  ,  waardoor  zij  in  eene  soort  van  op¬ 
lossing  (ontbinding)  geraken,  en  deze  oplossing  op  de  in  hare  nabij¬ 
heid  aanwezige  weefsels  overplanten. 

•  Tot  deze  soort  van  verweeking  behooren  de  verweeking  van  knobbelstof-aanzamelin- 
gen,  van  knoest-  en  kankergezwellen,  van  klierverhardingen  en  typhus-massa’s,  alsmede 
van  sommige  soorten  van  ontstekingsverhardingen.  —  In  het  algemeen  wordt  deze  soort 
van  verweeking  door  verharding  voorafgegaan.  Plaatselijke  belemmering  in  den  toevoer 
van  bloed,  en  dus  stoornis  in  de  stofwisseling,  schijnt  hier  eene  hoofdoorzaak  van  het 
verweekingsproces  te  zijn.  (Zie,  in  de  verzwering,  §  889). 

2) .  Door  uitstorting  van  bloed  in  de  weefsels ,  vooral  wanneer 
de  hoeveelheid  groot  is;  het  ontbindt  zich  dan,  en  deze  ontbinding 
strekt  zich  in  den  omtrek  uit. 

De  ontstekingaardige  versterving  behoort  meestal  hiertoe.  De  veranderingen,  welke 
het  bloed  hierbij  ondergaat,  zijn  genoegzaam  geheel  onbekend.  —  De  weefsels  onder¬ 
gaan  ook  veranderingen;  het  bindweefsel  verandert  in  eene  korrelige  massa,  valt  uiteen, 
de  cellen  van  het  vetweefsei  verdwijnen,  vetdroppels  vermengen  zich  met  de  omgevende 
vloeistoffen ,  er  vormen  zich  margarinzure  krystallen  ,  de  priviitive  spierbundels  ver¬ 
liezen  hunne  strepen  en  gaan  over  in  eene  geleiaardige  stof. 

Ook  andere  vloeistoffen,  welke- ligt  in  rotting  overgaan,  kunnen,  zoo  zij  in  het  weefsel 
worden  uilgestort,  tot  verweeking  aanleiding  geven,  b.  v.  pis. 

3) .  Eene  eigenaardige  gesteldheid  des  bloeds ,  welke  van  eene 

99 


—  338 


neiging ,  om  in  ontbinding  over  te  gaan  getuigt ,  b.  v.  in  kwaad¬ 
aardige  bloed-zenuwkoorts. 

In  dit  geval  maakt  de  verweeking  na  den  dood  spoedig  gvoote  vorderingen  ,  zoodat 
het  bij  het  onderzoek  van  het  lijk  moeijelijk  wordt,  om  te  bepalen,  hoever  zich  de  ver¬ 
weeking,  gedurende  het  leven ,  heeft  nitgestrekt,  en  wat  als  verweeking,  na  den  dood, 
moet  aangemerkt  worden. 

4) .  De  aanwezigheid  van  weiaardig  vocht ,  b.  v.  in  de  boezems 
der  hersenen,  wier  wanden,  bij  bestaande  waterzucht  dezer  holten, 
soms  1—1  lijn  diep,  brijig- verweekt,  aangetroffen  worden; 

5) .  Vergroeijing ,  of  elke  andere  sluiting  der  aanvoerende  vaten , 
vooral  in  de  hersenen  bij  grijsaards  (carswell),  maar  ook  bij  kin¬ 
deren  (iiasse). 

Het  ontstaan  van  verweeking  ten  gevolge  van  deze  oorzaak  is  nog  niet  naar  behoo- 
ren  opgehelderd.  Men  heeft  haar  vergeleken  met  het  ontstaan  van  ouder  dom- versterf 
(gangraena  senilis).  Zij  heeft  veelal  eene  gele  kleur  (gele  hersenverweeking). 

G).  Het  in  aanraking  komen  van  organische  deelen  met  som¬ 
mige  zuren ,  b.  v.  het  maagslijmviies  met  zuringzuur,  bij  vergifti- 
gin"  met  hetzelve. 

Over  de  oorzaken  van  de  geleiuardige  maagverweeking  der  kinderen  (gastromalacia) 
is  men  het  op  verre  na  nog  niet  een».  —  Algemeen  schrijft  men  dezelve  toe  aar.  de  wer¬ 
king  der  zure  vochten  van  de  maag  op  hare  weefsels.  Gedurende  liet  leven  wordt 
deze  wijze  van  verweeking,  om  eenige  gegronde  redenen,  in  twijfel  getrokken.  Anderen 
schrijven  haar  juist  toe  aan  ziekelijke  aandoeningen  van  de  maag  en  van  het  darmka¬ 
naal,  waarbij  de  afscheiding  van  het  zure  maagsap  verminderd,  gewijzigd  of  onderdrukt 
is.  Na  den  dood  kan  deze  maagverweeking  ontstaan  ten  gevolge  van  de  inwerking  van 
het  maagsap  (digestio  ventriculi  spontanea)  of  door  verrotting  1).  Zij  komt  vooral  voor 
iu  lijken  van  kinderen,  die  kunstmatig  gevoed  worden  met  dikken  brij,  slechte  koemelk, 
enz.  ELSassER  schrijft  aan  deze  voeding  en  aan  de  vorming  van  veel  melkzuur  in  de 
maag  deze  verweeking  toe,  doch  beschouwt  haar,  als  slechts  na  den  dood  ontstaande  , 
onafhankelijk  van  voorafgegane  ziekte-processen. 

§  942. 

Men  kan  de  verweeking  onderscheiden : 

1°.  Naar  haren  aard: 


1)  Zie  A.  W.  itt.  van  Hasselt,  Handleiding  der  vergiftleer,  enz.  pag.  144  en  145,  §  1G8. 
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1) .  In  ontstelcingaardigCj  welke  zich  onderscheidt  door  de 

aanwezigheid  van  kernhoudende  cellen  en  elementair- 
korrelljes  in  hel  uitgezweete  bloedvocht,  en 

2) .  In  niet  ontslekingaardige ,  waarbij  eene  eenvoudige  op¬ 

lossing  (maceralie)  der  grondweefsels  plaats  heeft, 

2°.  Naar  haar  uitwendig  voorkomen: 

1) .  In  roode  verweeking,  onder  anderen  bij  snelverloopende 

verweeking  der  hersenen  (dürand-fardel)  ,  bij  millver- 
weeking ; 

2) .  In  bruine  verweeking,  waarschijnlijk  het  gevolg  van 

eene  verandering  van  de  bloedkleurslof  en,  onder  ande¬ 
ren,  waargenomen  in  de  maag,  den  slokdarm,  de  dunne 
darmen,  enz.; 

3) .  In  gele  verweeking,  welke  volgens  sommigen  (lallemand) 

ontslaat  door  bijmenging  van  etter ,  ook  van  vet  bij 
hart-verweeking  (wunderlich); 

4) .  In  zwarte  verweeking,  b.  v.  in  de  longen  (wünderlich); 

5) .  In  witte  of  graauwe  verweeking,  en 

6) .  In  geleiachtige  verweeking,  onder  anderen,  in  hel  hart  (bij 

grijsaards)  en  in  de  maag  en  dunne  darmen  (bij  kinderen). 
3° .  Naar  haren  duur: 

1) .  In  snel  verhopende ,  en 

2) .  In  slepende  verweeking. 

3°.  de  verzwering. 

§  945. 

Verzwering  is  even  als  de  verweeking  een  afstervings-proces, 
waarvan  reeds  in  §  888  eene  bepaling  is  gegeven.  (Zie  dit  §  en 
de  volgende). 

§  944. 

Men  kan  in  hel  geheele  verloop  der  verzwering  drie  tijd¬ 
perken  aannemen: 

22* 
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1°.  Het  vernietiging  s-,  het  ware  verzwerings -  of  afstervings4ijd~ 
perk  (stadium  ulcerationis). 

2°.  Het  wedervoortbrengings- tijdperk  (stadium  reproductionis), en 
3°.  Het  likteeken-vormings-tijdperk  (sladium  cicalrisationis). 

§  945. 

De  v  o  o  r  b  e  s  c  h  i  k  t-m  a  k  e  n  d  e  oorzaken  tot  verzwering 
zijn: 

1°.  Gevorderde  leeftijd; 

2<>.  Stoornissen  in  de  menging  van  de  slof  in  het  algemeen; 

3°.  Belemmeringen  in  den  aderlijken  bloedsomloop  ; 

4°.  Ziekelijke  gesteldheid  van  het  weefsel,  en  wel: 
lj.  Door  bloedsophooping  ; 

2) .  Door  uitstorting  van  bloedwei ,  en 

3) .  Door  verharding. 

5o.  Eigenaardigheid  van  het  weefsel. 

Onder  de  weefsels  is  het  been-  en  huidweefsel  vooral  tot  verzwe¬ 
ring  voorbeschikt. 

§  946. 

De  gelegen  heidgeven de  oorzaken  zijn  : 

1°.  Uitwendige  beleedigingen ,  vooral  wrijving,  en 
2°.  Inenting  van  schadelijke  zelfstandigheden,  vooral  smetstoffen 
en  vergiften,  enz. 

Ook  zonder  gelegenheid-gevende  oorzaken  (spontaan)  kan  verzwering  ontstaan. 

§  947. 

Het  gevolg  der  verzwering  is  eene  zweer. 

De  zweren  (ulcera)  kunnen  verdeeld  worden  : 

1°.  Naar  den  graad  van  levensuiting: 

1) .  In  ontstokene  zweer  (ulcus  inflammalorium)  ; 

2) .  In  trage  of  slappe  zweer  (ulcus  alonicum  s.  lorpidum) ; 

3) .  In  gevoelige  zweer  (ulcus  erethicum) ,  en 

4) .  In  onzijdige  zweer  (ulcus  neutrale); 
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2°.  Naarde  plaatselijke  eigendommelijklieden  (te  vin¬ 
den  in  den  omtrek,  de  randen,  den  grond  en  in  de  afgescheidene 
voortbrengselen^ : 

1) .  In  aderspattige  zweer  (ulcus  varicosum); 

2) .  In  zuchtige  zweer  (ulcus  oedematosum) ; 

3) .  In  eeltachtige  zweer  (ulcus  callosum)  ; 

4) .  In  holte  zweer  (ulcus  cavum); 

5) .  In  weelderige  zweer  (ulcus  luxuriosum)  ; 

6) .  In  sponsachtige  zweer  (ulcus  spongiosum) ; 

7) .  In  rottige  zweer  (ulcus  putridum) ; 

8) .  In  voortkruipende  zweer  (ulcus  serpiginosum)  ; 

9) .  In  voortknagende  zweer  (ulcus  phagadenicum) ; 

10) .  In  scherp-elterige  zweer  (ulcus  ichorosum); 

11) .  In  halfcirkelvormige  zweer  (ulcus  semilunare),  en 

12) .  In  korstige  zweer  (ulcus  impetiginosum). 

3°.  N aar  den  oorsprong: 

1) .  In  eigenlij dige  zweer  (ulcus  idiopathicum),  en  wel: 

a.  Eenvoudig  eigenlij  dige  zweer,  en 

b.  Z amengesteld  eigenlijdige  zweer. 

2) .  In  medelijdende  zweer  (ulcus  sympathicum)  : 

a.  Buik-zweer  (ulcus  abdominale  sive  haemorrhoïdale)  ; 

b.  Stonden-zweer  (ulcus  menstruale),  en 

c.  Vicariërende  zweer  (ulcus  vicarians),  b.  v.  de  pis- 
zweer  (ulcus  urinosum). 

3) .  In  kwaadsappige  zweer  (ulcus  cachecticum) : 

a.  Kropzeerige  zweer  (ulcus  scrophulosum); 

b.  Opvolgende  syphilitische  zweer  (ulcus  syphiliticum 
consecutivum) ; 

c.  Kwikzilver-zweer  (ulcus  mercuriale); 

d.  Scheurbuikige  zweer  (ulcus  scorbuticum) ; 

e.  Rheumatische  zweer  (ulcus  rheumalicum) ; 

f.  Jicht-zweer  (ulcus  arthriticum) ; 

g.  Kanker-zweer  (ulcus  carcinomatosum  sive  cancrosum); 

h.  Poolsche  vlechl-zweer  (ulcus  trichomalosum) ; 
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i.  Noordlandsche  knobbelzweer  (ulcus  radezygicum),  en 
k.  Melaatsheid-zweer  (ulcus  leprosum),  (kerst). 

4o.  DE  VERSTERVING  (NECROSIS). 

§  948. 

Versterving  is  plaatselijke  dood  van  eenig  gedeelte  des  ligchaams, 
waarbij  het  afgestorvene  vroeger  of  later  in  ontbinding  (verrotting) 
overgaat. 

§  949. 

Naar  den  graad  van  ontwikkeling  kan  men  onderscheiden: 

1) .  Eene  heete ,  onvolkomene ,  beginnende  versterving ,  (gan- 
graena),  waarbij  de  werkdadigheid  der  vaten  en  zenuwen,  alsmede 
de  voeding  al  gaande  weg  vernietigd  wmrdt,  en  er  neiging  bestaat, 
om  in  den  plaatselijken  dood  over  te  gaan,  en 

2) .  Eene  koude ,  volkomene ,  of  ware  versterving  (sphacelus) , 
waarbij  het  deel  volkomen  is  afgestorven  en  er  ontbinding  intreedt. 

Omtrent  de  beteekenis  der  woorden  gangraena  en  sphacelus  heerscht  nog  een  groot 
verschil  in  meening  onder  de  verschillende  schrijvers. 

§  950. 

De  voorbeschikt-makende  oorzaken  zijn: 

1».  Alg  emeen,  en  wel: 

1) .  Algcmeene  zwakte  des  ligchaams,  ten  gevolge: 

a.  Van  aangeboren’  aanleg,  en 

b.  Van  uitspattingen  in  den  leefregel ,  vooral  brasserij 
en  hoererij; 

2) .  Stoornissen  in  de  menging  van  de  slof  in  bet  algemeen 

(dyscrasiën  en  cachexiën,  vooral  scheurbuikige,  veneri¬ 
sche,  klierachtige  en  kwik-dyscrasiën) ; 

3) .  De  leeftijd,  de  hoogé  ouderdom  en  de  prilste  jeugd. 

2o.  P  laats  el  ij  k ,  en  wel : 
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1) .  De  eigenaardige  gesteldheid  van  de  bewerktuiging  van 

sommige  doelen,  b.  v.  armoede  aan  vaten  en  zenuwen; 

2) .  De  eigenaardige  ligging  der  deelen,  vooral  het  ver  ver¬ 

wijderd  zijn  van  hel  middelpunt  van  den  bloedsomloop  , 
het  bijzonder  blootgesteld  zijn  aan  drukking,  b.  v.  bij 
ligging  in  het  bed,  enz.,  en 

3) .  Plaatselijke  zwakte  van  eenig  deel  ,  b.  v.  door  verlam¬ 

ming,  door  wijzigingen  in  de  voeding. 

§  951. 

De  gelegen heid-gevende  oorzaken  kunnen  onderschei¬ 
den  worden  : 

1) .  In  mechanische ,  waartoe  moet  gebragt  worden  alles 
wat ,  zoowel  van  buiten  af  als  van  uit  het  ligchaam  zelve  inwer¬ 
kende  ,  den  omloop  des  bloeds  en  de  verrigting  van  het  zenuw¬ 
stelsel  in  of  naar  eenig  deel  belet  of  onderschept ,  b.  v.  on¬ 
derbinding  van  en  drukking  op  bloedvaten,  onder  anderen,  door 
gezwellen  ,  door  beklemming  van  deelen  ,  verbeening  van  vaten  , 
sluiting  van  de  holte  der  vaten  door  vergroeijing ,  proppen,  enz., 
wijders  kneuzing,  rekking,  draaijing  van  weeke  deelen,  waardoor  de 
vaat-zenuwen  verlamd  worden,  ontsteking,  waardoor,  ten  gevolge  van 
de  haarvaatvulling,  van  de  uitzweeting  en  uitstorting  van  bloedvocht 
en  bloed,  en  van  den  stilstand,  drukking,  verlamming  op  de  zenuw- 
uiteinden  plaats  heeft,  en  de  stofwisseling  is  afgebroken  (zie  §  873)  ; 

2) .  In  phy  sis  ch-  chemische,  waartoe  men  brengt  de  ver¬ 
sterving  na  bevriezing  of  verbranding  ; 

3) .  In  chemische ,  waartoe  belmoren  de  aanhoudende  inwer¬ 
king  van  verschillende  bijtmiddelen,  b.  v.  geconcentreerde  zuren, 
bijlende  loogzouten,  metaalzoulen,  wijders  het  in  aanraking  komen 
met  scherpe  dierlijke  stoffen,  b.  v.  pis,  drekstoffen,  enz.,  en 

4) .  In  chemisch- dynamische,  waartoe  moeten  gebragt  wor¬ 
den  sommige  plantaardige  en  dierlijke  vergiften ,  b.  v.  het  moe- 
derkoorn,  hel  vergift  van  de  ratelslang,  enz.,  alsmede  miasmen  en 
smetstoffen ,  onder  anderen,  van  hospitaal-vcrslerf,  gele  koorts,  enz. 
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§  952. 

Men  kan  de  versterving  indeelen : 

1) .  Naar  de  voorbeschikkende  en  gelegenheid-ge- 
vende  oorzaken  en  de  verhouding  harer  werking  op 
een  deel  of  op  de  geheele  bewerktuiging: 

a.  In  eig  en  lij  dig  e ,  plaats  el  ij  k  e  (idiopathische)  ver¬ 
sterving,  welke  oorspronkelijk  ontstaat  ter  plaatse,  waar 
de  oorzaak  beeft  ingewerkt,  doch  zich  van  hier  verder  kan 
verspreiden  en  zelfs  den  aard  der  constitutionele  verster¬ 
ving  kan  verkrijgen  ; 

b.  In  constitutionele  of  v er  s  chij nsel -versterving, 
wanneer,  hij  bestaande  algemeene  voorbeschikkende  oorza¬ 
ken  (zie  §  950),  versterving  intreedt,  al  of  niet  met  bijko- 
ming  van  gelegenheid -gevende  oorzaken.  Zonder  gelegen- 
beid-gevende  oorzaken  zich  instellende,  noemt  men  haar  van 
zelf  intredende,  spontane ,  versterving,  en 

c.  In  door  een  miasma  of  eene  smetsto  f  v  er  oor¬ 
zaak  te  versterving ,  onder  anderen,  het  hospitaal-ver- 
sterf,  het  miltvuur-versterf,  enz.  ; 

2) .  Naar  hare  uitbreiding: 

a.  In  oppervlakkige  versterving ,  welke  zich  tot  de  oppervlak¬ 
kig  gelegene  deelen  bepaalt ; 

b.  In  diepe ,  welke  zich  tot  de  spieren  of  de  zelfstandigheid 
der  ingewanden  uitstrekt ; 

c.  In  omschrevene  of  bepaalde  versterving ,  welke  zich  niet 
in  den  omtrek  uitbreidt,  en 

d.  In  voortgaande ,  het  tegenovergestelde  van  de  voorgaande. 

3) .  Naar  het  eigenaardige  van  sommige  verschijn¬ 
selen: 

a.  In  pijnlijke  versterving; 

b.  In  onpijnlijke  versterving ; 

c.  In  vochtige  versterving,  wanneer  het  deel  in  verrotting  over- 
gaal  en  er  verstervings-vloeistof  (ichor)  afvloeit,  en 
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d.  In  drooge  versterving,  wanneer  het  deel  als  eene  mummie 
ingekrompen  en  verdroogd  is  (kiueger  en  polano). 

§  955. 

De  verse h ij nselen  verschillen  : 

1) .  Naar  het  eigenaardige  van  het  voorwerp; 

2) .  Naar  het  eigenaardige  van  het  deel ; 

3) .  Naar  de  oorzaken  ; 

4) .  Naar  den  graad  ,  en 

5) .  Naar '  de  uitbreiding,  welke  zij  in  het  ligchaam  verkrijgen. 

§  954. 


Met  betrekking  tot  de  uitbreiding ,  welke  de  verschijnselen 
in  het  ligchaam  kunnen  verkrijgen,  kunnen  zij  zijn: 

a.  Plaatselijk ,  en 

b.  Algemeen. 

§  955. 

a.  De  voornaamste  plaalselijk  waarneembare  verschijnselen  zijn: 

a) .  Donker-roode,  paarsche  of  grijs-bruine  kleur; 

b) .  Het  plotselijk  verdwijnen  van  de  vroeger  soms  lievige  pijn; 

c) .  Verminderde  warmtegraad; 

d) .  Het  week  en  deegachlig  worden  van  de  soms  bestaande 

harde  en  gespannen  zwelling  ; 

e) .  Soms  ineenkrimping  of  opdrooging  van  bet  deel ; 

f )  .  Blaarvormige  opligting  van  de  opperhuid  door  bloederige  wei ; 

g) .  Een  eigenaardig  gevoel  van  zwaarte  in  het  deel; 

h) .  Verlies  van  het  eigenaardige  maaksel  (zie  §  94 1,  2).),  en 

i) .  Verstervings-reuk. 

£956. 


b.  Spoedig  na  deze,  of  tegelijkertijd,  neemt  men  de  algemeene 
erschijnselen  waar,  welke  grootendeels  door  opslorping  van  de 
verstervincs-vloeistof  ontstaan  en  van  eenen  rolachligcn  aard  zijn. 


v 
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De  voornaamslen  onder  deze  zijn: 

a) .  Menigvuldige,  kleine,  draadvormige,  weeke  pols; 

b) .  Ingevallen,  bleek  gelaat  (Hippocratisch  gelaat)  ; 

c) .  Koud  ,  rotachtig  riekend  zweet  ; 

d) .  Krengaardig  riekende  pis,  drekstoffen  en  andere  uitgeschei- 

dene  stoffen; 

e) .  Bruine,  drooge  tong  ; 

f) .  Zenuw-verschijnselen,  zooals  ijling,  hik,  flaauwten,  enz.,  en 

g) .  De  algemeene  dood. 

IV.  DE  NIECWE  VOUMING. 

§  957. 

Door  nieuwe  vorming  verstaat  men  geheel  nieuwe  voorlbrengse» 
len,  weefsels,  welke  zich  in  hel  dierlijke  orgamsmus  naast  of  in  de 
plaats  der  normale  weefsels  ontwikkelen. 

JSiet  in  de  grondvormen,  maar  in  reeds  meer  zamengestelde  vormen  wijken  de  ziek- 
te-voortbrengselen  van  de  normale  af.  De  schikking  en  zamenvoeging  der  verschillende 
grondvormen  is  de  oorzaak  van  het  onderscheid  tusschen  normale  en  ziekelijke  vorming. 

Ofschoon  de  ziekelijke  cellen  ,  vezels ,  enz.,  in  vorm  en  scheikundige  eigenschappen 
met  de  normale  soms  overeenkomen,  kunnen  zij  zich  echter  dikwijls  op  eene  van  deze 
zeer  verschillende  wijze  uiten  (henle). 


§  958. 

Deze  voortbrengselen  kunnen  onderscheiden  worden* 

1°.  In  de  zoodanigen,  welke  dienstig  zijn  in  de  bewerktuiging , 
en  het  gevolg  zijn  van  normale  nieuwe  vorming  (euplasiae),  en 
2  .  In  de  zoodanigen,  welke  nieuwe  ziekte-toestanden  daarstel- 
len,  en  het  gevolg  zijn  eener  verkeerde  nieuwe  vorming  (kakoplasiae). 

1°.  NOHMAEE  NIEUWE  VOKMING. 

§  959. 

1°.  Tot  de  normale  nieuwe  vormingen  brengt 

O  C 


men  : 
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lj.  De  likleekenvorming  (cicalrisalio),  en 

2).  De  herstelling  van  verlorene  deelen  (regeneralio). 

1).  D£  L1KTEEKENV ORMIftG. 

§  960. 

Wanneer,  na  eene  scheiding  in  den  zamenhang  der  deelen  ,  of 
na  verlies  van  zelfstandigheid  in  eenig  deel,  de  gescheidene  deelen 
hereenigd ,  of  het  verlies  van  zelfstandigheid  vergoed  wordt ,  ten 
gevolge  van  uitstorting  van  bloedvocht  en  overgang  van  dit  in 
bewerktuiging,  dan  noemt  men  de  nieuwe,  daarbij  gevormde  stol, 
likteeken-weefsel ,  en  het  op  de  plaats  van  scheiding  of  verlies  over¬ 
blijvend  teeken,  een  likteeken  (cicatrix). 

Likteeken— weefsel  neemt  slechts  zelden  volkomen  de  plaats  in  van  het  verlorene?  zelfs, 
wanneer  hetzelve  er  het  meest  tQC  nadert,  wijkt  echter  de  rangschikking  der  vormbestand- 
deelen  af;  het  is  minder  regelmatig',  meer  in  een  gedrongen  ,  rijker  of  armer  aan  bloed¬ 
vaten,  enz.,  terwijl,  zoo  ter  plaatse  van  het  verlorene  zamengestelde  werktuigen  zich  be¬ 
vinden,  b.  v.  zweetkliertjes,  haarzakjes,  darmvlokjes  (villi),  enz,,  deze  niet  hersteld  worden* 

(Zie  §  896). 


2).  DE  HERSTELLING  VA  N  VERLORENE  DEELEN. 

§  961. 

Wanneer  bij  scheiding  van  deelen  of  bij  verlies  van  zelfstandig¬ 
heid,  de  hereeniging  van  het  gescheidene,  of  de  verlorene  zelfstan¬ 
digheid  door  eene  gelijksoortige  stof  hersteld  wordt,  dan  noemt  men 
dit  nieuwe ,  gelijksoortige  vorming  of  herstelling  (regeneratio). 

Slechts  bij  lage  diersoorten  kunnen  ledematen  en  werktuigen  zich  hernieuwen.  Bij 
de  hoogere  klassen  van  dieren  geschiedt  dit  slechts  met  sommige  weefsels,  volgens  de 
gewone  wetten  van  bewerktuigde  wording. 

§  962. 

De  weefsels,  welke  vatbaar  zijn,  om  op  nieuw  gevormd  te  wor¬ 
den,  zijn  : 

1).  Het  bind-weefsel.  Wegens  zijne  digtheid  en  de  steeds  on- 
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regelmatige  schikking  zijner  vormbestanddeelen  behoort  het  nieuw 
gevormde  bind-weefsel  immer  tot  eene  vormlooze  (amorphe)  variëteit, 
zich  daarom  ook  in  pezen  en  vezelachtige  deelen  als  een  likteeken 
kenmerkende. 

De  deelen,  welke  niet  gelijksoortig  hersteld  of  vereenigd  worden ,  worden  dit  allen 
door  dit  bind-weefsel. 

2) .  Vaten .  Of  de  vaten  door  gelijksoortig  weefsel  hersteld 
worden,  dan  wel  door  likteeken-weefsel  is  nog  onzeker. 

De  vorming  van  nieuwe  vaten  is  buiten  twijfel;  hoe  dit  even¬ 
wel  plaats  heeft  is  nog  niet  geheel  en  al  uitgemaakt.  Waarschijn¬ 
lijk  is  het,  dat  zij  zelfstandig,  onafhankelijk  van  de  reeds  beslaande 
vaten ,  zich  vormen,  ofschoon  zij  zich  dan  met  deze  laatsten  ver- 
eenigen. 

Omtrent  de  nieuwe  vorming  van  watervaten  heerscht  nog  veel  duisters.  SCHROEDER 
VAN  DER  kolk  heeft  ze  in  schijnvliezen  opgespoten ; 

3) .  Epühelium  wordt  op  nieuw  gevormd,  alsmede  de  opperhuid; 
blijkbaar  in  hare  herstelling  na  aanzetting  van  spaanschevliegen  ; 

4) .  Be  nagels  vormen  zich  op  nieuw.  Zoo  vormt  zich  na  weg¬ 
neming  van  het  derde  vingerlid  soms  een  nagel  aan  het  tweede  ; 

5) .  De  nieuwe  vorming  van  haren  geschiedt  wel,  wanneer  de 
haarzak  ongeschonden  is  gebleven;  niet,  wanneer  dit  niet  het  geval  is; 

6) .  De  nieuwe  vorming  van  vel ,  van  beenmerg-weefsel,  in  gebro- 
kene  beenderen  is  buiten  twijfel ; 

7) .  Verlorene  kleur  stof -korrels  herstellen  zich  soms,  onder  anderen, 
bij  oppervlakkige  beleedigingen  van  de  huid  bij  negers  ; 

8) .  Omtrent  de  herstelling  van  het  veerkrachtige  weefsel  is  weinig 
met  zekerheid  bekend  ; 

9)  .  Omtrent  de  herstelling  van  het  gladde  of  onwillekeurige  spier¬ 
weefsel  is  weinig  bekend ;  het  willekeurige  spier-weefsel  herstelt 
zich  niet,  maar  wordt  hereenigd  of  vervangen  door  likteeken-weefsel; 

10) .  Het  zenuw-weefsel  herstelt  zich,  talrijke  proefnemingen  heb¬ 
ben  dit  buiten  twijfel  gesteld  ; 

11) .  Het  hoornvlies-weefsel  is  volgens  donders  voor  herstelling 
vatbaar  ; 
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12) .  Het  weefsel  van  de  krystal-linze  wordt  hersteld,  volgens 

VALENTIN  ; 

13) .  Kraakbeenderen  worden  niet  hersteld  ; 

14) .  Hel  been-weefsel  herstelt  zich  ligt’.  Het  evenaardt  in  dit 
opzigt  het  bind-weefsel.  Deze  herstelling  geschiedt  met  of  zonder 

ettervorming ;  » 

15) .  Soms  komt  in  de  plaats  van  een’  verlorenen  blijvenden  tand 

een  nieuwe,  en 

16) .  Het  klier-weefsel  hereenigt  zich  of  wordt  vervangen  door 
lik teeken- weefsel,  maar  herstelt  zich  niet  (henle). 

2°.  VERKEERDE  NIEUWE  VORMING. 

§  965. 

Men  verstaat  door  verkeerde  nieuwe  vorming  het  ontstaan  van 
voortbrengselen,  weefsels,  op  of  in  de  bewerktuiging,  welke  voort¬ 
brengselen  geen  deel  nemen  aan  de  verriglingen  des  ligchaams,  in¬ 
tegendeel  nieuwe  ziekle-toestanden  helpen  daarslellen. 

§  964. 

Zij  kan  onderscheiden  worden: 

1) .  In  vorming  van  voortbrengselen ,  welke  met  reeds  in  het 
ligchaam  bestaande  weefsels  overeenkomen  (homoeoplasiae),  en 

2) .  In  vorming  van  voortbrengselen ,  welke  geheel  en  al  afwij¬ 
ken  van  de  reeds  in  het  ligchaam  aanwezige  (heteroplasiae. 

1).  DE  VOORTBRENGSELEN,  WELKE  MET  REEDS  IN  HET  LIGCHAAM 

BESTAANDE  OVEREENKOMEN. 

§  965. 

Deze  voortbrengselen  vormen  zich  in  of  op  de  werktuigen.  Zij 
zijn  daar,  waar  zij  zich  ontwikkelen  wel,  doch  niet  overal  in  het 
ligchaam  abnormaal,  en  worden  ook  toevallig  (accidenteel)  genaamd. 
De  oorzaak  van  hun  ontstaan  is  nog  niet  verklaard. 


350 


Tot  dczelven  kan  men  brengen  : 

a.  Nieuw ,  toevallig  gevormd  bind-weefsel ,  daar  waar  het  geschei- 
dene  of  verlorene  weefsel  zelf  niet  hersteld  wordt  (liklee- 
ken-vveefsel) ,  ili  sommige  gezwellen  (vezelachtige ,  fibroï- 
den,  enz.); 

b.  Nieuw,  toevallig  gevormd  vaat-weefsel ,  in  gezwellen  (vooral 
in  haarvaat-uitzeltingen,  in  bloed-sponsgezwel) ; 

c.  Nieuw,  toevallig  gevormde  opperhuid ,  in  sommige  gezwellen 
(opperhuidkanker,  ecker),  op  uitwassen  ; 

d.  Nieuwe,  toevallig  gevormde  nagels ,  zoo  als  na  verlies  van 
het  derde  vingerlid,  op  het  tweede  soms  wordt  waargeno¬ 
men  (zie  §  962,  4).); 

e.  Nieuwe ,  toevallig  gevormde  haren,  in  sommige  gezwellen 
(vetgezwellen,  in  de  eijerstokken)  ; 

f.  Nieuw ,  toevallig  gevormd  vet-weefsel,  dikwijls  met  het  bind¬ 
weefsel  vereenigd  voorkomende  in  klieren  en  spieren  (cir- 
rhosis),  in  sommige  gezwellen  van  de  huid,  enz.  De  toeval¬ 
lige  vervorming  der  weefsels  in  vet  gaat  dikwijls  derzelver 
minder-voedin^  vooraf. 

Het  toevallig  gevormde  vet  komt  in  zamenstelling  niet  steeds  met  het  normale  overeen  ; 
soms  is  het  vloeibaarder,  soms  vaster.  Soms  is  het  paarlemoerachtig  ten  gevolge  van  de 
groote  hoeveelheid  stearine  en  galvet-krystallen. 

g.  Kleur  stof -korrels,  dikwijls  naast  toevallig  bind-  en  vet-weef¬ 
sel  voorkomende,  in  de  huid  als  zomersproeten,  moedervlak- 
ken,  in  sommige  gezwellen,  kankergezwellen  ; 

h.  Nieuw ,  toevallig,  gestreept  spier-weefsel  nam  rokitansky  in 
een  gezwel  der  ballen  waar ; 

i.  Kraakbeen  komt  nieuw  en  toevallig  gevormd  voor  in  of  op 
de  oppervlakte  van  sommige  ingewanden  of  in  gezwellen 
(kraakbeen-gezwel ,  enchondroma)  ; 

k.  Toevallig  nieuw  been-weefsel  wordt  vooral  waargenomen  in 
kraakbeenderen  en  vezelachtige  vliezen  ,  ook  in  gezwellen 
(vezelgezwel,  zelfs  in  kankergezwellen). 

Beenvorming  moet  onderscheiden  worden  van  verbeenivg,  beter  genaamd  verkalking. 
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Bij  flc  verkalkingen  ontbreken  de  merg-  en  kalkkanaaltjes  van  de  bcenzelfstaniligheiil; 
zij  zijn  niets  anders  dan  de  gevolgen  van  neêrzelting  van  kalkzoulen  tusschen  de  grond- 
■weefsels  der  Werktuigen.  Deze  neêrzelting  geschiedt,  hetzij  regtstreeks  uit  het  bloed, 
hetzij  door  omzetting  van  het  uitgestorte  bloedvocht,  in  welk  geval  de  bewerktuigde 
bestanddeelen  van  hetzelve  worden  opgeslorpt  en  de  onbewerktuigde  (zouten)  slechts 
overblijven.  Zij  bezitten  vele  punten  van  overeenkomst  met  de  steenvormingen. 

l.  Tanden  zijn  enkele  malen  nieuw,  toevallig  gevormd  in 
ziekle-loeslanden  der  eijernesten  gevonden  ; 

m.  Toevallig  nieuw  gevormde  smeer -  en  zweetkliertjes  vond 

STEiNLiN  in  onlaardingen  in  de  eijernesten.  (iienle). 

2).  DE  VOORTBRENGSELEN,  WELKE  GEHEEL  EN  AL  AFWIJKEN 
VAN  DE  REEDS  IN  HET  LIGCHAAM  AANWEZIGE  WEEFSELS. 

§  966. 

Men  kan  deze  voortbrengselen  onderscheiden  : 

a.  In  met  het  ligchaam  verbondene ,  en 

b.  In  vrije  of  zelfstandige. 

A.  MET  HET  LIGCHAAM  VERBONDENE  GEnEEL  AFWIJ¬ 
KENDE  VOORTBRENGSELEN. 

§  967. 

Deze  voortbrengselen  ,  met  den  algemeenen  naam  van  kanker - 
aardige  bestempeld ,  komen  onderling  daarin  overeen ,  dat  zij  in 
een  vezelachtig,  meer  of  minder  stevig  grondweefsel  een  vloeibaar 
of  brijachtig  sap  bevatten,  hetwelk  nu  eens  gelijkmatig  het  grond¬ 
weefsel  drenkt  ,  dan  wederom  in  enkele  holten  of  kanalen  is  aan- 
gezamcld  en  zich  steeds  door  rijkdom  aan  kogelvormige  beginsels 
(elementen)  kenmerkt  (henle). 

§  968. 

Het  ontstaan  dezer  voortbrengselen  ligt  nog  zeer  in  het  duister, 
liet  schijnt  uil  te  gaan  van  het,  door. een  ziekelijk,  niet  ontsteking- 
aardig  proces,  tusschen  de  weefsels  afgezet  bloedvocht  (plasma), 
hetwelk  zich  niet  met  de  weefsels,  waarin  deze  afzetting  plaats 
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heeft,  gelijkmakende  (assimilerende),  noch  aan  hunne  bepaalde  wet¬ 
ten  van  toe-  en  afneming  zich  bindende  ,  zich  op  eene  meer  of 
minder  eigenaardige  wijze,  onafhankelijk  van  de  omringende  weef¬ 
sels,  ontwikkelt. 

§  969. 

Zoowel  de  voortbrengselen  van  nieuwe  vorming,  wier  grond¬ 
vormen  met  reeds  in  het  ligchaam  bestaande  overeenkomen ,  als 
zij>  bij  welken  dit  niet  het  geval  is ,  kunnen  gezwellen  vormen  , 
wanneer  de  nieuw  gevormde  stof  zich  op  een  punt  ophoopt. 

Wanneer  de  gevormde  nieuwe  stof  of  de  elementen  tot  deze 
nieuwe  vorming  zich  niet  opeenhoopt ,  maar  tusschen  de  grond- 
weefsels  van  eenig  werktuig  verspreid  wordt,  dan  noemt  men  dit 
doorzijpeling ,  infiltratie  (infiltratio). 

§  970. 

Door  een  zoodanig  gezwel  (vast  gezwel)  verstaat  men  een  plaat¬ 
selijk,  meestal  naar  buiten  uitpuilend,  omschreven,  ziekelijk  voort¬ 
brengsel,  hetwelk  op  eene  eigenaardige  wijze  is  te  zamengesteld  en 
zich  op  eene  eigenaardige  ‘wijze  voedt,  door  stoffen  uit  het  orga- 
nismus,  waarin  of  waarop  het  zijnen  zetel  heeft. 

§  971. 

Het  weefsel  dezer  gezwellen  is  geheel  en  al  afwijkende  van  het 
weefsel  der  deelen,  waarin  of  waarop  zij  zich  bevinden,  iels,  dat 
zich  op  het  gevoel  en  het  gezigt  laat  onderscheiden. 

Zij  zijn  doorgaans  van  een  vaster  maaksel ,  bezitten  bloedvaten 
en  zenuwen  ,  terwijl  watervaten  slechts  in  een  gering  aantal  en  in 
sommige  gezwellen  niet  zijn  aan  te  toonen. 

§  972. 

Onder  de  voorbeschikt-makende  en  gelegenheid- 
gevende  oorzaken  tot  het  ontstaan  van  deze  gezwellen  zijn  de 
volgende  de  voornaamsten : 

D 
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a.  Erfelijke  aanleg ; 

b.  Ziekelijke  gesteldheid  van  het  bloed  en  der  vaste  stof  des 
ligchaams  (dyscrasiae  et  cachexiac)  ; 

c.  Veranderingen  en  stoornissen  in  het  zenuwleven,  en 

d.  Uitwendige,  veelal  werktuiglijke,  bcleedigingen. 

§  975. 

Naar  hunnen  aard  heeft  men  de  gezwellen  ingedeeld  : 

a.  In  goedaardige ,  en 

b.  In  kwaadaardige . 

Naar  hunne  scheikundige  zamenstell  ing  heeft  men  (mul¬ 
ler)  de  volgende  verdeeling  voorgeslagen  : 

a.  In  lijmgevende; 

b.  In  eiwitaardige ,  en 

c.  In  vethoudende  gezwellen. 

Naar  hunne  vast-  of  digtheid: 

a.  In  vaste  (vezelgezwellen),  en 

b.  In  weeke  (celaardige  gezwellen). 

Naarmate  zij  al  of  niet  o  vereenkomst'bczittcn  met  be¬ 
slaande  weefsels: 

a.  In  daarmede  overeenkomende ,  en 

b.  In  daarvan  afwijkende. 

-■V  ,b'>oo(i  ,  ,  '  C  §  974‘ 

De  duur  van  deze  gezwellen  is  slepende,  en  hunne  verloop- 
w  ij  z  e  nalatende . 

Naarmate  zij  meer  lot  de  goedaardige  dan  wel  tot  de  kwaad¬ 
aardige  vormen  belmoren,  oefenen  zij  eenen  geringen  of  wel  eenen 
belangrijken  invloed  op  de  bewerktuiging  uit. 

De  kwaadaardige  ondermijnen  de  bewerktuiging,  ten  koste  van 
welke  zij  zich  ontwikkeld  hebben. 


% 
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B.  VRIJE  OF  ZELFSTANDIGE,  GEDEEL  AFWIJKENDE  VOORTBRENGSELEN. 

§  975. 

Deze  voortbrengselen  kunnen  onderscheiden  worden  : 

a)  In  onbewerktuigde ,  en 

b)  In  bewerktuigde . 

A).  ONBEWERKTUIGDE  (STEENEN). 

§  976. 

Door  steenen  verslaat  men  been-  of  steenharde  ligchamen,  zon¬ 
der  bewerktuigde  zamenstelling,  doch  meestal  uit  eene  vormlooze 
stof  of  uit  bepaalde  krystallen  zamengesteld ,  en  in  hollen  of  ka¬ 
nalen,  vrij  of  omsloten  voorkomende. 

De  zoogenaamde  gewrichts-muizen  staan  met  de  steenen  in  een  naauw  verband.  Vol¬ 
gens  onderzoekingen  van  iiyrtl  bestaan  zij  uit  eene  kern  van  bind-weefsel  en  vet- 
bl aasjes  en  zijn  zij  omhuld  met  eene  laag  epithelium-cellen  van  bet  gewrichts-weivlies. 

Sommigen  derzelven  bevatten  (volgens  ecker  en  bainey)  ware  been-zelfstandigbeid 
en  moeten  dus  van  verkalkingen  wel  onderscheiden  worden  (zie  §  965,  k.). 

§  977. 

Deze  onbewerktuigde  voortbrengselen  werken  meestal  als  vreemde 
ligchamen  werktuiglijk  op  de  deelen,  waarin  zij  voorkomen,  ver¬ 
oorzaken  verhoogde  prikkeling  en  teruggekaatste  verhoogde  wer¬ 
king  in  het  deel  zelve,  ten  gevolge  waarvan  zij,  zoo  mogelijk, 
dikwijls  uitgedreven  worden ;  maar  zij  veroorzaken  ook  dikwijls 
medelijdende  teruggekaalsle  werkingen  op  afgelegene  punten. 

§  978.. 

Het  ontslaan  dezer  voortbrengselen  staat  gewis,  in  de  meeste 
gevallen,  met  eene  wijziging  in  het  normale  voedings-  en  vormings¬ 
proces  in  verband,  terwijl  scheikundige  en  werktuiglijke  oorza¬ 
ken  hiertoe  zeer  veel  kunnen  bijdragen. 

Tot  deze  scheikundige  oorzaken  moet  men  brengen  de  aan  we- 
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ziglieid  van  in  sommige  vloeistoffen  onoplosbare  ,  of  slechts  onder 
bepaalde  voorwaarden  oplosbare  stoffen,  zoodat  zij  gemakkelijk  in 
deze  vloeistoffen  nederplofsels  vormen  ;  hetwelk  vooral  met  som¬ 
mige  bestanddeelen  van  de  gal  en  van  de  pis  het  geval  is. 

Tot  de  werktuiglijke  oorzaken  van  de  vorming  van  steenen  kan  men 
brengen  de  aanwezigheid  van  slijm  ,  bloed,  etter,  vreemde  ligchamen. 

De  nederplofsels  zetten  zich  dan  om  deze  ligchamen  als  om 
eene  kern  vast  en  omkorsten  dezelve. 

Zeer  naauw  verwant  met  de  steenen  is  het  zoogenaamde  steengruis  ,  hetwelk  ins¬ 
gelijks  als  nederplofsel  uit  verschillende  vochten  ,  vooral  uit  de  pis,  vormloos  of  krys- 
tallijn  voorkomt. 

Deze  nederplofsels  bestaan  hoofdzakelijk  uit  kryslallijne  of  vormlooze  zouten,  als: 
koolzure  ammoniac  en  bitteraarde,  piszure  soda,  piszure  ammoniac ,  koolzure  kalk, 
galvet-krystallen  ,  enz. 

§  979. 

De  duur  van  den  ziekle-toesland  ,  waarmede  de  vormin^  de- 
zer  voortbrengselen  in  verband  staat,  is  slepende,  en  de  verloop- 
wijze  lusschenpoozende ;  waarvoor  hel  eigenaardig  middelpunt- 
gcmeenschappelijke  (concentrische)  der  lagen  in  de  steenen  ,  en  hun 
verschil  in  uitwendig  voorkomen  pleiten. 

B).  BEWERKTUIGDE  (WOEKER-WEZENS). 

§  980. 

Er  ontwikkelen  zich  in  en  op  het  ligchaam  zelfstandige ,  van 
eene  eigene  bewerktuiging  voorziene  wezens,  welke  ten  koste  van 
den  bodem,  waarin  of  waarop  zij  zich  bevinden,  voortleven. 

Deze  wezens  dragen  den  algemeenen  naam  van  woeker~wezens , 
woelcer-voorlbvengselen  (parasiten). 

§  981. 

Men  is  het  over  de  wijze  van  ontstaan  van  deze  woeker- 
wezens  nog  niet  volkomen  eens. 

Sommigen  laten  hen  ontstaan  door  oorspronkelijke  vorming ,  dat 
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is,  zonder  ouders  (generalio  aequivoca)  ;  doch  het  gevoelen  van 
hen,  die  deze  voortbrengselen  uit  eijeren  of  kiemen  doen  ontstaan, 
is,  over  het  algemeen  genomen,  het  meest  waarschijnlijke. 

Zij  ontwikkelen  zich  slechts  op  de  levende,  meestal  ziekelijk 
gestemde,  stof. 

§  982. 

De  voor beschikt  - ma  kende  en  gelegen heid-gevende 
oorzaken  lot  het  ontslaan  van  deze  woeker- wezens  zijn  hoofd¬ 
zakelijk  de  volgende: 

aa.  De  kinderlijke  leeftijd  ; 

bb.  Ziekte-toestanden  van  het  darmkanaal  (gastrische-  en  slijm- 
ziekten)  ; 

cc.  De  klierachtige  cachexie  ; 
dd.  Het  lymphatische  temperament; 

ee.  Landeigene  (endemische)  invloeden  ,  en  „ 

ff.  Slecht  voedsel  en  traagheid  in  het  gelijkmakings-proces. 

§  983. 

Deze  woeker-wezens  kunnen  onderscheiden  worden : 
aa.  In  plantaardige ,  en 
bb.  In  dierlijke. 

aa.  PLANTAARDIGE  WOEKER-WEZENS. 

§  984. 

De  plantaardige  woeker-wezens  behooren  allen  tot  de  laagste 
plantensoorten  ,  tot  de  zwammen  (fungi)  of  de  wieren  (algae). 

De  minsten  onder  hen  zijn  ware  woeker-planten,  overeenkomende 
met  de  ware  ingewands-wormen,  en  eene  ziekte  daarstellende. 

Zij  komen  hoofdzakelijk  op  de  huid  voor. 

De  meesten  ontwikkelen  zich,  even  als  de  afgietsel-diertjes,  over¬ 
al  ,  zoowel  in  gezondheid  als  in  ziekte,  waar  stoffen  in  rotting  of 
in  gisting  verkeeren. 
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Zij  worden  vooral  op  de  slijmvliezen  en  zwerende  oppervlakten, 
door  middel  van  slerke  vergrootglazen,  waargenomen. 

In  het  weefsel  zelve  der  doelen  heeft  men  ze  nog  niet  aange- 

troflen. 

§  985. 

Tot  de  ware  w  o  ek  er  -  planten  kan  men  brengen: 
aa).  De  zwam  van  het  honigraatachtige  hoofdzeer  (achorion  tineae 
favosae  s.  achorion  chönleinii); 

bb).  De  zwam  van  den  ring-worm  (achorion  porriginis)  (lebert); 
cc).  De  zwam  van  de  poolsche-vlecht  (trichomaphytes  gucnsburgii) , 
zijnde  eene  soort  achorion  ; 

dd).  De  zwam  van  kaalmakend  hoofdzeer  (microsporium  au- 
doüïni)  (grüby)),  en 

ee).  De  zwam  van  baardvin  (mentagra),  zijnde  eene  soort  achorion. 

§  986. 

Tot  de  onware  woeker -planten  of  lot  de  zoodanigen, 
welke  zich  slechts  in  rottende ,  reeds  zieke  of  gistende  stoffen  ont¬ 
wikkelen,  kan  men  brengen: 

aa).  De  schimmel  op  grijsaards -ver sterf  (volgens  horn); 
bb).  De  schimmel  op  etterende  spaanschevlieg-vlakten  (volgens 
iieosinger); 

cc).  De  schimmel  in  zweren  (volgens  lebert); 
dd).  De  zwam  van  den  uitwendigen  gehoorweg ,  bij  klierziek 
oorenvloed  door  maijer  waargenomen; 
ee).  De  zwam  van  de  spruw  ; 

ff).  De  zwam ,  door  hannover  in  zwerende  vlakten  gevonden 
(eene  soort  van  lepomitus); 

gg).  Een  draadvormig  wier ,  in  de  stof,  welke  zich  tusschen 
de  tanden  aanzamelt,  wanneer  zij  eenige  dagen  achter  el¬ 
kander  niet  gereinigd  worden,  alsmede  in  de  sloffen,  welke 
zich  in  holle  tanden  ophoopen; 
hh).  De  maag-zwam  van  grüby,  bij  slepend  braken; 
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i  i).  De  baalvormige  zwam  van  goodsir  (sarcina  ventriculi),  bij 
tusschenpoozend  slepend  braken; 

kk).  Het  gistwier ,  ook  wel  gistzwam  genaamd,  (cryptococcus 
fermentum),  bij  kwaadaardige  bloedzenuw-koorts  op  het 
darmslijmvlies  (hannover)  en  in  de  pis  bij  honigpis  (vogel); 

11).  Eene  draadzivamj  door  farre  op  het  vlokkig  gedeelte  van 
de  darmbuis  van  eene  vrouw ,  welke  aan  slechte  spijsver¬ 
tering  gelegen  had,  gevonden,  en 
mm).  Eene  zwam  op  het  slijmvlies  van  de  luchtpijp ?  en  in  de 
fluimen  van  teringachtig  en  (bennett,  remak).  (robin). 

Omtrent  deze  wieren  en  zwammen  heerscht  nog  veel  duisters,  terwijl  naar  alle  waar¬ 
schijnlijkheid  dezelfde  soorten ,  in  verschillende  ziekten  ,  als  verschillende  soorten  zijn 
aangezien  geworden. 

Ook  omtrent  hare  benaming  en  hare  plaats  in  de  rangschikking  der  planten  heerscht 
weinig  overeenstemming. 

bb.  DIERLIJKE  WOEKER-WEZENS. 

§  987. 

De  dierlijke  woeker-wczens  kunnen  onderdeeld  worden: 

aa).  In  dieren ,  welke  inwendig  in  het  ligchaam  zich  bevinden, 
de  ingcwands-wormen  (entozoa),  en 

bb).  In  dieren ,  welke  op  de  oppervlakte  des  ligchaams ,  of  in 
deszei fs  onmiddellijke  nabuurschap  leven  (epizoa). 

aa).  INGEWANDS-WORMEN  (EJVTOZOA). 

§  988. 

De  ingewands-wormen  van  den  mensch  belmoren  tot  de  volgende 
soorten : 

cc.  Tot  de  draad -  of  ronde  wormen  (nematoïdea); 

Tot  de  zuig -  of  egelwomen  (trematoda); 

y.  Tot  de  bandwormen  (cestoidea),  en 

<5.  Tot  de  blaaswormen ,  ook  wel  koplooze  genaamd  (cyslica 
s.  acephalocyslica), 
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CUVIEK  heeft  van  de  afdeeling  ronde  of  draadwormen  eene  afzonderlijke  orde  gemaakt, 
lij  worden  door  hem  vers  intestinaux  cavüaircs  (coelelmiutha)  genoemd  ;  de  overigen 
noemt  hij  vers  intestinaux  parenchymaleux  (sterelmintha). 


a.  HONDE  WORMEN. 


§  989. 

Ronde  wormen  zijn  rolrond,  veerkrachtig  ,  met  eene  duidelijke 
mond  en  aarsopening,  een  duidelijk  spijsverteringskanaal  en  merk¬ 
bare  voorttelingswerktuigen  voorzien. 

Het  wijfje  is  doorgaans  grooter  dan  het  mannetje  en  komt  in 
grooter  aantal  voor. 

Sommigen  zijn  eijerleggende  (ovipara),  anderen  levend-barende 
(vivipara),  wederom  anderen  zijn  zoowel  eijerleggende  als  levend- 
barende  (ovo-vivipara). 

§  990. 

De  tot  nog  toe  bü  den  mensch  bekende  ronde  wormen  zijn: 

a).  De  aarsmade  of  de  priemstaartworm  (oxyuris  vermicu- 
laris) ,  in  het  onderste  gedeelte  van  den  dikken  en  in  den 
endeldarm,  vooral  bij  kinderen  ; 

^5).  De  spoelworm  (asoaris  lumbricoïdes) ,  in  den  dunnen  darm  ; 

y).  De  plalkopworm  (trichocephalus  dispar) ,  in  den  blinden  en 
den  dikken  darm,  vooral  in  slijmziekten,  in  lijken  van  aan 
typhus  overledenen,  enz.; 

d).  De  Guinesche  draadworm  (lilaria  medinensis),  in  het  bindweef¬ 
sel  onder  de  huid,  vooral  aan  de  onderste  ledematen,  in  het  oog. 

Zij  is  inheemsch  in  vele  streken  van  Afrika,  vooral  op  de  kust  van  Guinea,  maar 
ook  op  het  eiland  Curacao , 

é).  De  paalworm  (strongylus  gigas),  in  de  nieren,  maar  ook  in 
andere  ligchaamsdeelen  ; 

77).  De  voelworm  (hamuiaria  subcompressa),  in  de  ontaarde  lucht- 
pijpstak-watervaatklieren  (volgens  treutler)  ; 

£).  De  spiraalvormige  haarworm  (trichina  spiralis),  in  de  spieren; 
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#).  De  stekelige  ringworm  (daclyleus  aculeatus),  in  de  pisblaas, 
volgens  curling  ,  en 

t).  Eene  soort  van  polyoptera,  in  de  pisblaas  (volgens  rognetta). 

fi.  ZUIG-  OF  EGELWORMEN. 

I 

§  991. 

De  zuig-  of  egelwormen,  welke  bij  den  mensch  gevonden  zijn, 
onderscheiden  zich  door  een  week  ,  platgedrukt  of  wel  rond  lig— 
chaam,  voorzien  van  een  of  van  meer  zuiggaten  (stomata). 

ZÜ  bezitten  duidelijke  werktuigen  lot  voeding  en  tot  voort¬ 
planting,  vereenigen  in  zich  de  beide  geslachten ,  bevruchten  zich 
wederkeerig  en  zijn  eijerleggende. 

§  992. 

De  tot  nog  toe  bij  den  mensch  ontdekte  zuig-  of  egelwormen  zijn: 

cc).  De  egelworm  van  de  krystallinze  (e'én  zuiggat,  monosloma 
lentis)  volgens  rayer  en  nordmann  ; 

!?).  De  egelworm  van  het  vocht  van  morqagni,  (twee  zuiggaten, 
distoma  liquoris  morgagni)  ; 

y)%  De  eironde  lever  worm  (distoma  hepaticum)  in  de  galbuizen 
en  de  galblaas; 

d).  De  lancetvormige  leverworm  (distoma  lanceolatum),  insgelijks 
in  de  galbuizen,  doch  kleiner  en  smaller  dan  de  voorgaande ,  en 

ê).  De  vetdarm -  egelworm  (polysloma  pinguicola)  met  zes  zuig¬ 
gaten  ;  door  treutler  in  het  vet  rondom  bet  linker  eijer- 
nest  ontdekt. 


y.  BAND-,'  NEST-  OF  LINTWORMEN. 

§  993. 

De  band-,  nest-  of  lintwormen  zijn  herkenbaar  aan  hunne  lange 
platte,  band-  of  lintvormige  gedaante ,  aan  hunne  meestal  aanwe¬ 
zige  geledingen  en  weeke  samenstelling. 
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Zij  bezitten  duidelijke  geslachtswerktuigen ,  zijn  tweeslachtig , 
eijerleggende,  hebben  noch  mond  noch  darmkanaal,  maar  worden 
door  doordringing  der  sloffen ,  welke  zich  in  het  darmkanaal  be¬ 
vinden,  gevoed. 

Hun  voorste  uiteinde  of  hoofd  bezit  zuiggroeven. 

§  994. 

Van  deze  band-,  nest-  of  lintwormen  komen  bij  den  mensch  twee 
soorten  voor,  te  welen : 

cc).  De  breede  lintworm  of  breede  groefkop-worm  (taenia  lala  s. 
bothriocephalus  lalus),  van  6 — 20  en  meer  voeten  lang.  Hij  is 
voorzien  van  een  langwerpig-rond  voorste  uiteinde  of  kop, 
aan  welken  twee  zijdelings  geplaatste  groeven  gevonden 
worden,  en  van  een  achterste  uiteinde,  dal  4  —  7 — 12  lijnen 
breed  is. 

Hij  bezit  korte  geledingen  en  geslachtswerktuigen,  die  op 
het  midden  van  elke  geleding  zich  openen. 

Deze  lintworm  i§  aan  bepaalde  landstreken  gebonden  en  komt  bij  uitsluiting  voor  In 
het  darmkanaal  van  inwoners  van  Zwitserland ,  Polen}  Rusland  en  ook,  ofschoon  zeer 
zeldzaam,  van  sommige  streken  van  Frankrijk. 

/?).  De  ketting-  of  lintworm  (taenia  solium). 

Hij  is  yan  6  —  24  en  meer  voeten  lang,  2  —  6  lijnen  breed, 
voorzien  van  een  voorste  uiteinde,  kop  genaamd  ,  welke 
van  y2^ — lijn  breed  en  met  eenen  krans  van  haken  en 
vier  zuignapjes  omgeven  is. 

De  achterste  geledingen  zijn  langwerpig-vierkant ,  of  wig¬ 
vormig  ,  terwijl  de  geslachtswerktuigen  in  het  midden  van 
den  rand  van  eene  geleding  eindigen. 

Hij 'bewoont  den  dunnen,  zelden  den  dikken  darm  van  den 
mensch. 

Deze  worm  komt  vooral  voor  in  die  landen,  waar  men  den  breeden  bandworm  niet 
aantreft,  alzoo  vooral  in  Duitschland ,  de  Nederlanden,  Engeland  cn  in  Amerika . 


362  — 


<f.  BLYASWORMEI*. 

§  995. 

De  blaaswormen  kenmerken  zich  door  een  blaas-  of  celvormi» 

O 

ligchaam,  gevuld  met  eene  heldere  vloeistof,  waarin  kleine  cellen 
of  jonge  blaaswormen  zweven. 

Hun  ligchaam  of  blaas  wordt  ter  plaatse,  waar  zij  zich  in  het 
ligchaam  neêrzetlen  en  ontwikkelen,  nog  door  een  vlies  ómgeven, 
het  gevolg  der  prikkeling,  welke  zij  te  wreeg  brengen,  en  waardoor  zij, 
als  het  ware  buiten  de  bewerktuiging  gesloten  worden. 

Zij  bezitten  één  of  meer  zoogenaamde  hoofden  met  zuignapjes 
en  kransen  van  haken. 

Geslachtswerktuigen  en  een  darmkanaal  zijn  bij  hen  nog  niet 
aangetroffen ,  doch  zij  vermenigvuldigen  zich  zeer  door  cellen  of 
blazen  in  de  moeder-blaas. 

Sommige  schrijvers  beschouwen  de  blaaswormen  als  geslachtlooze  en  ontaarde  jonge 
bandwormen ,  die  in  het  ligchaam  verdwaald ,  en  op  eenen,  voor  hunne  ontwikkeling 
ongeschikten  bodem  zijn  aangeland. 

Andere  schrijvers  hebben  eenvoudige,  niet  anders  dan  heldere  wei  bevattende  blazen 
voor  blaaswormen  aangezien  en  dezelve  onder  den  naam  van  koplooze  blaaswormen 
(acephalocysten)  beschreven,  iets,  dat  onjuist  is* 

§  996. 

Van  deze  blaaswormen  vindt  men  bij  den  mensch  de  twee  vol¬ 
gende  soorten  : 

a).  De  kegelvormige  blaas  worm  (echinococcus  hominis). 

Hij  bestaat  in  eene  vliesvormige,  6 — 20  lijnen  breede  blaas, 
waarin  eene  menigte  kleine  wormen  bevat  zijn ,  die  — 
lijn  lang  zijn,  op  zandkorrels  gelijken  en  onder  het  mi¬ 
croscoop  eenen  krans  van  haken  en  zuignapjes  verloonen. 

Bij  den  mensch  komen  zij  minder  menigvuldig  voor  dan 
bij  de  herkaauwende  dieren. 

Zij  zijn  bij  hem  evenwel  aangetroffen  in  de  hersenen,  de 
gezigtszenuw,  de  longen,  de  milt,  de  baarmoeder  cn  de  nieren. 
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P).  Do  vin -  of  de  blaas  worm  des  bindweefsels  (cysticercus  cel- 
lulosae). 

Het  hoofd  van  dit  dier  is  nagenoeg  vierhoekig ,  kan  zich 
in  de  hlaas  terugtrekken  en  bezit,  even  als  de  kettingworm, 
vier  zuigïiapjes  en  een1  dubbelen  krans  van  haken. 

De  hals  is  zeer  kort,  het  ligcliaam  rolrond,  overdwars  ge¬ 
rimpeld. 

De  lengte  is  van  2 — 4  lijnen  en,  in  den  uitgestrekten  toe¬ 
stand,  tot  12  lijnen. 

Hij  komt  doorgaans  in  een  omhulsel  (cyste)  bevat  voor, 
doch  is  ook  vrij  in  de  hersenholten  en  oogkamers  van  den 
mensch  aangetrofFen. 

Vooral  ontwikkelt  hij  zich  soms  in  overgroote  hoeveelheden  in  het  bind-weefsel,  tus- 
schen  de  spieren,  inzonderheid  bij  het  varken,  en  veroorzaakt  dan  de  zoogenaamde  gor - 
tigheid  of  vinnigheid  dezer  dieren. 

bb).  DIEREN,  WELKE  OP  DE  OFrF.RVL  AKTE  DES  LIGCEAAMS  OF  IN 
DESZELFS  ONMIDDELLIJKE  NABIJHEID  LEVEN  (EPIZOA). 

% 

§  997. 

Door  een  epizoön  verstaat  men  een  dier  ,  hetwelk  zich  op  de 
oppervlakte  van  het  ligchaam  of  de  met  dierlijke  uitwasemingen 
doortrokkene  kleederen  ophoudt,  aldaar  zich  voortplant  en,  ofschoon 
van  dit  ligchaam  terende,  echter  geheel  zelfstandig  bestaat. 

Niet  alle  dieren,  welke  op  de  oppervlakte  des  ligchaams  of  in  deszelfs  onmiddellijke 
nabijheid  leven,  kunnen  als  voortbrengselen  van  verkeerde  nieuwe  vorming  beschouwd 
worden.  Van  de  meesten  is  dit  zelfs  zeer  twijfelachtig,  en  van  hen,  die  tot  de  gekorven^ 
dieren,  vooral  van  het  geslacht  vloo  behooren,  is  het  zeker,  dat  zij  van  buiten  af,  In  of 
op  het  ligchaam  geraken,  aldaar  eenmaal  zijnde  zich  voortplanten,  en  als  oorzaken  in— 
werken,  waardoor  de  gezondheid  gestoord  kan  worden.  Zij  zullen  dan  ook  in  de  leer, 
om  de  gezondheid  te  behouden  worden  afgehandeld. 

Daar  over  het  ontstaan  der  overige  dieren ,  waarvan  hier  sprake  is  ,  bij  sommigen 
nog  twijfel  bestaat,  zullen  zij,  als  voortbrengselen  van  nieuwe  verkeerde  vorming  be¬ 
schouwd  en  hier  behandeld  worden. 
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§  998. 

De  bij  den  mensch  voorkomende  epizoa  behooren  tot  de  volgende 
klassen  van  dieren  : 

cc.  Tot  de  afgietseldiertjcs  (infusoria),  en 
Tot  de  gelede  dieren  (articulala). 

§  999. 

cc.  Van  de  afgietseldiertjes  heeft  men  bij  den  mensch  de  volgende 
waargenomen : 

Van  het  geslacht  trilhaar -dier  (vibrionida). 
cc).  Vibrio  Rugula  (müll),  lijn  lang,  door  leeuwen¬ 

hoek  in  drekstoffen  waargenomen; 

!?).  Vibrio  lineola  (ehrenb.),  l*jn  lang>  m  ^en  frisschen 
etter  van  sjankers ,  in  de  stof  van  eikel-druipers  (vol¬ 
gens  donné),  wijders  in  de  vloeistoffen  van  kwaadaardige 
zweren  en  in  de  stof,  welke  zich  lusschen  de  tanden 
op  het  tandvleesch  aanzamelt; 

y).  Vibrio  bacillus ,  (ehrenb.),  volgens  leeuwenhoek  in  het 
slijm  rondom  de  tanden  ; 

d).  Vibrio  prolifer  (?)  (ehrenb.),  in  alle  rottende,  dierlijke 
zelfstandigheden,  rottend  bloed,  eiwit,  enz.  (zie  §  984). 

Van  het  geslacht  monade  (monadina). 
cc).  De  haarmonade  (trichomonas),  en  wel  in  het  slijm  van 
de  door  venus-ziekte  aangedane  vrouwelijke  schede,  vol¬ 
gens  donné  (trichomonas  vaginalis,  dujardin); 

£J).  De  staartmonade  (cercomonas,  bodo,  ehrenbergii),  in  het 
darmslijm  bij  doorloop  (volgens  leeuwenhoek)  ; 
y).  Eenvoudige  monaden,  in  alle  rottende,  dierlijke  vloeistof¬ 
fen,  rottend  bloed,  drekstoffen,  in  rottige  zweren,  enz. 

§  1000. 

(5.  Onder  de  gelede  dieren  treft  men  bij  den  mensch  van  de 
twee  volgende  klassen  voorwerpen  aan: 
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«)  Van  de  gekorvene  diertjes  (insecta),  en 
[})  Van  de  spinvormige  diertjes  (arachnoïdca). 

§  1001. 

a).  Van  de  klasse  der  gekorvene  diertjes  treft  men  voorwer¬ 
pen  aan  : 

Van  het  geslacht  vloo  (behoorende  tot  de  pulicidae 
van  de  orde  suctoria  s.  siphonaplera),  en 
Van  het  geslacht  luis  (behoorende  tot  de  haemalo- 
pina  s.  pediculina,  van  de  orde  parasitica). 

Beide  geslachten  zijn  ongevleugeld,  zespootig  (aptera,  hexapoda). 

§  1002. 

acc.  Het  geslacht  vloo.  (Zie  de  leer  om  de  gezondheid  te 
behouden). 

§  1005. 

Hel  geslacht  luis  (pediculus,  phlhirus). 

««).  De  hoofdluis  (pediculus  capitis).  Is  | — lijn  lang. 
Zij  komt  vooral  voor  bij  kinderen  tusschen  het  hoofd¬ 
haar. 

Hare  kleur  verschilt  eenigermate  naar  de  kleur  van 
het  haar. 

Ook  wordt  zij  waargenomen  onder  de  korsten  van  honig- 
raalachlig  hoofdzeer  en  op  etterende  vlakten  des  hoofds. 
De  lijfluis  (pediculus  veslimenti). 

Over  het  algemeen  iets  langer  en  slanker  dan  de  hoofd¬ 
luis,  van  1  —  1^  lijn  lang  en  van  eene  geelachtige  of  vuil¬ 
witte  kleur. 

Volgens  sommige  schrijvers  wordt  zij  tusschen  de  keer¬ 
kringen  niet  waargenomen. 

Zij  worden  hoofdzakelijk  waargenomen  op  het  niet  be¬ 
haarde  gedeelte  van  het  ligchaam,  en  wel  bij  voorkeur 
bij  zeer  onzindelijke  menschen. 
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Zij  veroorzaken  een  gevoel  van  jeukte  en  krieweling  op 
de  huid. 

//).  De  teringluis  (pediculus  tabescentium). 

Hare  lengte  is  1^  lijn  en  hare  kleur  zeer  bleek-wit. 

Zij  wordt  slechts  waargenomen,  bij  kwaadsappige,  uit¬ 
geleerde  menschen. 

Zij  kan  zich  zóó  snel  ontwikkelen  en  in  zóó  groole 
menigte  voorkomen,  dal  men  aan  dezen  toestand  den  naam 

O  7 

van  luis-ziekte  (plilkiriasis)  gegeven  heeft. 

Be  negerhits  (pediculus  nigritorum). 

Zij  verschilt  hoofdzakelijk  slechts  in  kleur  van  de  hoofd¬ 
luis  der  blanken  en  is  nog  niet  genoeg  bekend. 

£f).  Van  het  geslacht  phthirus  neemt  men  bij  den  mensch 
waar  de  platluis  (pediculus  s.  phthirus  pubis  s.  morpioj. 

Hare  geliefkoosde  plaats  is  de  schaamstreek,  vanwaar 
zij  zich  wijd  en  zijd  over  het  ligchaam,  met  uitzondering 
van  het  behaarde  gedeelte  van  het  hoofd,  verspreidt. 

Zij  klemt  zich  met  hare  achterpooten  aan  de  haren 
vast ,  boort  haar  hoofd  in  de  huid  in  en  veroorzaakt 
jeukte  en  soms  eenig  huiduitslag. 

§  1004. 

^).  Van  de  spinvormig e  gekorvene  diertjes  treft  men 
bij  den  mensch  van  het  geslacht  mijt  (acarea,  behoorende  tot  de 
orde  der  acarina)  de  volgende  soorten  aan. 

ccu.  Be  schurftmijt  (acarus  scabiei  s.  sarcoples  hominis) , 
vooral  in  de  huid  van  de  handen  en  voeten,  minder  in 
die  van  de  armen  en  beenen  en  het  minst  op  de  overige 
deelen  des  ligchaams. 

Hare  grootte  verschilt ;  zij  is  ongeveer  i-  lijn  groot. 

Zij  boort  zich  mijngangen  onder  de  opperhuid,  veroor¬ 
zaakt  eene  ondragelijke  jeukte  en  de  ziekte,  welke  men 
schurft  (scabies)  noemt. 

jjjj,  De  haarzakmijt  (acarus  folliculorum),  door  simon  ontdekt. 
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Hij  nam  van  haar  drie  verschillende  vormen  waar. 

Men  heeft  dit  dier  ten  onregte  beschouwd  als  de  oor¬ 
zaak  van  smeerblaas-ontsteking  (acne  punclata),  daar  het 
ook  in  de  smeerblazen  van  eene  gezonde  en  zuivere  huid 
gevonden  is  geworden. 

De  myt  in  het  aangezamelde  smeer  der  huid-smeer- 
kliertjes  (acarus  comedonum)  ,  door  erdl  gevonden  ; 
dd.  De  myt  van  bory  de  St.  vincent  (dermanyssus  hominis^), 
in  de  huid  van  eene  kwaadsappige,  oude  vrouw,  welke 
aan  waterzucht  bezweek  en  gedurende  geruimen  tijd  aan 
eene  huidziekte  geleden  bad; 

fê.  De  myt  van  busk  (eene  soort  van  dermanyssus),  bij  eenen 
neger-matroos  in  uitgebreide  zweren  in  de  voetzool,  en 
De  myt  (?)  van  gr  ijs  aards -jeuk  te  (prurigo  senilis),  vooral 
door  wiLLAN  beschreven ,  doch  nog  niet  genoeg  bekend. 
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IV. 

GRONDVORMEN  VAN  AFWIJKINGEN  IN  DEN  VORM  EN  IN  DE 
EETREKKELIJKE  LIGGING  DER  DEELEN. 

I.  AFWIJKINGEN  IN  DEN  VORM  DER  DEELEN. 

§  1005. 

Tot  de  afwijkingen  in  den  vorm  der  deelen  kan  men  brengen  : 
1°.  De  verwijdingen  of  uitzettingen  (eclases) ; 

2°.  De  zwellingen  (tumefactiones  s.  oncoses)  ; 

3°.  De  vernaauwingen  (sthenoses)  ,  de  toesnoeringen  (sphinxes) 
en  de  sluitingen  (atresiae),  en 

4°.  De  vergroeijingen  (synechiae  s.  ancyloses). 
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1°.  VERWIJDINGEN  OF  UITZETTINGEN. 

§  1006. 

Dc  ziekelijke  vermeerdering  van  inhoudsvatbaarheid  (capaciteit) 
van  cenige  holte  of  kanaal  wordt  verwijding  of  uitzetting  (ectasis) 
genaamd. 

§  1007. 

Elke  holte  of  elk  kanaal  kan  in  het  algemeen  aan  verwijding  of 
uitzetting  lijden,  b.  v.  de  schedel  hij  waterhoofd  (hydrocephalus), 
de  borst  bij  etterborst  (pyothorax),  de  buik  bij  luchtzucht  (me- 
teorismus,  tympanitis)  en  bij  waterzucht  (hydrops  ascitis),  de  endel¬ 
darm  bij  aanzameling  van  drekstoffen ,  het  weivlies  van  den  bal 
bij  aanzameling  van  wei  (waterbreuk,  hydrocele)  ,  enz. 

Meer  in  het  bijzonder  echter  wordt  deze  benaming  toegepast  op 
de  verwijdingen  van  het  vaatstelsel,  hel  hart  (cardeurysma),  de  slag¬ 
aderen  (aneurysma),  de  aderen  (varices  s.  phlebectasia) ,  het  haar¬ 
vaat-  (angio-teleclasia)  en  het  watervaat-stelsel  (lympheurisma). 

§  1008. 

De  voorbeschikt-makende  oorzaken,  meer  in  het  bij¬ 
zonder  tot  verwijdingen  van  het  vaatstelsel ,  zijn  : 

1) .  Het  lijden  der  ouders  aan  vaat-verwijding  ; 

2) .  De  gevorderde  mannelijke  leeftijd  en  de  hooge  ouderdom  (lol 

slagader-verwijdingen)  ; 

3) .  Het  vrouwelijke  geslacht  (tot  ader- ver  wijdingen); 

4) .  Het  aderlijk  eigenaardig  uitwendig  voorkomen  ; 

5) .  Cachexiën,  vooral  de  jichlaardige ; 

6) .  Ziekelijke  veranderingen  in  het  weefsel  der  wanden  of  rokken 

der  vaten,  b.  v.  verweeking,  afzetting  van  atheromateuse 

voortbrengselen  ,  zoogenaamde  verbeeningen,  enz.,  en 

7) .  Eene  eigenaardige  gesteldheid  van  de  dampkringslucht,  vooral 

het  tropische  klimaat. 
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§  1009. 

De  gelegenheid -geven de  oorzaken,  meer  in  het  bijzon¬ 
der  lot  verwijdingen  van  het  vaatstelsel ,  zijn  doorgaans  werktuig¬ 
lijke,  b.  v.  uitrekking,  drukking,  vernaauwing,  vergroeijing ,  kneu¬ 
zing  van  vaten  of  haarvaten. 

Zij  kunnen  uit  bet  ligchaam  zelve  ontstaan,  b.  v.  door  gezwellen, 
door  belangrijke  ligchaamsinspanningen  of  gemoedsaandoeningen , 
waardoor  bloedsophoopingen  ontstaan,  of  zij  kunnen  zuiver  uitwen¬ 
dig  zijn. 

§  1010. 

De  teekenen  van  de  uitzetting  of  verwijding  van  holten  of 
kanalen  zijn,  in  bet  algemeen,  hoofdzakelijk  de  volgende: 

1) .  Eene  in  kleur  verschillende  [kleurlooze,  geel-roode  (bij  wa- 
tervaats- verwijding)  of  rood-blaauwe,  of  graauwe,  of  zwartachtige], 
soms  doorschijnende,  doorgaans  weeke  en  veerkrachtige,  gladde  of 
behaarde,  onder  omstandigheden  soms  toe-  of  afnemende  zwelling, 
van  verschillende  grootte  en  vorm  (peervormig,  langwerpig,  kogel¬ 
rond,  kronkelend,  enz.) ,  waarin  doorgaans  vochtgolving  en  soms 
eene  met  den  hartslag  overeenstemmende  klopping  (slagaderbreu- 
ken  en  moedervlakken)  wordt  waargenomen; 

2) .  Doorgaans  geen  of  weinig  pijn ,  soms  echter  meer  pijnen,, 
op  rheumatische  gelijkende,  in  het  verwijde  deel  en  in  hel  lidmaat 
(bij  slagaderbreuken) ; 

3) .  Eigenaardige,  ruischende  geluiden  (blaasbalg-  en  sissend  ge¬ 
luid)  en  trillingen  (bij  slagaderbreuken); 

4) .  Stoornissen  in  den  bloedsomloop,  verbloedingen  ,  aderlijke 
ophoopingen  van  bloed; 

5) .  Stoornissen  in  de  verrigtingen  der  deelen,  welke  met  de 
verwijde  holten  of  kanalen  in  eenig  verband  slaan; 

6) .  Verschijnselen  van  terugkaatsing  van  de  ziekelijke  zenuwont- 
waring,  b.  v.  stuipen  bij  aanbeijen,  stoornissen  in  de  verrigting  van 
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don  geest,  neiging  tot  zelfmoord  (bij  zak-aderbreuk,  breuken  van 
liet  hart  en  der  slagaderslammen). 

§  1011. 

De  uitgangen  en  gevolgen  kunnen  zijn: 

1) .  Genezing; 

2) .  Ontsteking,  met  hare  uitgangen  en  gevolgen,  als:  verzwering, 
veretlering,  pijpzweer-vorming  (aars-pijpzweer,  speeksel-pijpzweer), 
versterving  ; 

3)  Barsting  der  wanden  en  uitstorting  van  vochten,  b.  v.  bij  het 
kikvorseh-gezwel,  bij  vaat-uilzettingen; 

4) .  Kwaadsappigheid,  b.  v.  waterzucht,  bij  slagaderbreuken; 

5) .  Gewijzigde  voeding,  b.  v.  verwecking  van  den  bal  bij  zak- 
aderbreuk,  verharding  bij  aanbeijen; 

6) .  Voortbrengselen  van  ziekelijken  groei  of  ontaardingen,  b.  v. 
op  haarvaat-ver wijdingen,  en 

7) .  De  dood. 

\ 

2°.  ZWELLINGEN. 

§  1012. 

Door  eene  aanzwelling  of  zwelling  verstaat  men  de  vermeerde¬ 
ring  in  omvang  van  eenig  deel  of  streek,  ten  gevolge  van  uitstor¬ 
ting  en  aanzameling  van  vloeibare  of  weeke,  bewerktuigde  of  on¬ 
bewerktuigde  stoffen  tusschen  de  weefsels,  soms  met  verweeking 
dezer  weefsels  gepaard  gaande. 

Zij  vormen  met  de  uitzettingen  of  verwijdingen  de  zoogenaamde  weeke  gezwellen , 
en  moeten  niet  verwisseld  worden  met  de  zoogenaamde  vaste  gezwellen ,  die  steeds 
de  gevolgen  zijn  van  ziekelijken  groei  (Zie  §  967  en  volgg.) 

§  1015. 

Deze  aanzwellingen  kunnen  verdeeld  worden : 

1).  Naar  hare  oorspr ongs-ver houding : 

a.  In  eig  enlijdige ,  wanneer  de  oorzaak  op  de  plaats  zelve, 
waar  de  aanzwelling  bestaat,  heeft  ingewerkt; 
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b.  Ia  medelijdende,  b.  v.  metastatische  cu  scheidings-aan- 
zwellingen  ; 

c.  In  verschijnsel -  (symptomatische)  aanzwe  llin  g en, 
wanneer  zij  slechts  verschijnselen  zijn  van  op  andere  pun¬ 
ten  bestaande  aandoeningen,  b.  v.  de  verzakkings-aanzwel- 
lingen; 

d.  In  dyscrasische  of  constitutionele ,  b.  v.  etter-ge¬ 
zwellen,  bij  bestaande  rbeumatische  en  kropzeerige  toe¬ 
standen  en  eigenaardige,  tot  ettervorming  geneigde  gesteld¬ 
heid  des  bloeds; 

2) .  Naar  de  stoffen,  welke  tusschen  de  weefsels 

afgezet  zij  n,  t.  w.  : 

a.  Water,  water-  en  zucht- gezwellen  (hydromata) ; 

b.  Pis ,  pis  -  gezwellen  (uromata); 

c.  Speeksel ,  speeksel-gezwellen  (kikvorschgezwel,  sialoma); 

d.  Melk ,  melk -gezwellen  (galactomata); 

e.  Bloed,  bloed- gezwellen  (haematomata); 

f.  Etter ,  etter-gezwellen  (pyemata) ; 

g.  Drek ,  drek-gezwellen  (coproëmata),  en 

h.  Lucht,  lucht-gezwellen  (aëromata) ; 

3) .  Naar  de  oorzaken : 

a.  In  organische ,  b.  v.  etter-gezwellen,  zucht-gezwellen , 
het  gevolg  van  ontsteking ; 

b.  In  dynamische ,  b.  v.  etter-gezwellen  door  gevatte 
koude,  door  gemoedsaandoeningen; 

c.  In  mechanische,  zoowel  in-  (organisch- mechanische) 
als  uitwendige,  b.  v.  pis-gezwellen  door  verscheuring  der  pis- 
be warende  of  leidende  deelen,  drek-gezwellen,  speeksel-ge¬ 
zwellen  door  barsting  der  speekselbuizen; 

4) .  Naar  den  graad  van  le  venswerkdad  igheid: 

a.  In  heete  gezwellen,  en  • 

b.  In  koude  gezwellen ; 

5) .  Naar  het  verloop: 

a.  In  snel  verhopende,  en 
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b.  In  traag  verloopcnde; 

6) .  Naar  den  vorm: 

a.  In  omschrevene ,  en 

b.  In  verspreide ,  en 

7) .  Naar  den  zetel: 

a.  In  oppervlakkige,  en 

b.  In  diep  gelegene. 

§  1014. 

De  voorbeschikt-makende  oorzaken  zijn: 

1) .  Het  mannelijke  geslacht  (voor  pis-gezwellen); 

2) .  De  hooge  ouderdom  (voor  bloed-gezwellen)  ; 

3) .  Het  lymphatische  temperament  (voor  water-  of  zucht-ge- 
zwellen) ; 

4) .  Dyscrasiën,  vooral  rheumatische  en  etteraardige  (voor  etter¬ 
gezwellen),  scheurbuikige  (voor  water-  of  zucht-gezwellen) ; 

5) .  Cachexiën,  vooral  klierachtige  (voor  etter-gezwellen) ; 

6) .  Voorafgegane  ziekten,  en 

7) .  Een  eigendommelijke  toestand  van  de  dampkringslucht  (voor 
etter-gezwellen). 


§  1015. 

De  verschijnselen  dezer  gezwellen  zijn  : 

1).  Plaatselij kj  en  wel: 
a.  Zwelling ,  welke  kan  zijn: 

a) .  Kleurloos,  b.  v.  bij  lucht-gezwel,  of  wankleurig ,  b.  v.  bij 

verspreid  pis-gezwel ,  of  half -door schijnend  ,  b.  v.  bij 
speeksel-gezwel; 

b) .  Vast ,  b.  v.  bij  omschreven  pis-gezwel  ,  of  papachtig , 

b.  v.  bij  bindweefsel-bloedgezwel,  of  den  vinger -indruk 
behoudende ,  b.  v.  bij  zucht-gezwellen,  of  veerkrach¬ 
tig,  b.  v.  bij  lucht-gezwel ; 

c) .  Langzaam  intredende ,  b.  v.  etter-gezwellen,  of  plot¬ 

seling,  b.  v.  het  omschrevene  pis-gezwel ; 
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d) .  Vochtgolving  vertoonende,  b.  v.  liet  etter-gezwel  ,  of 

dit  niet  doende ,  b.  v.  het  lucht-gezwel; 

e) .  Terugbreng  baar,  b.  v.  het  hals-lucht-gezwel  of  vast¬ 

zittende ,  b.  y.  het  etter-gezwel; 

f) .  Omschreven  ,  b.  v.  bij  bloedhoofd  (langwerpig  rond), 

of  verspreid ,  b.  v.  bij  lucht-  en  pis-gezwel ; 

b.  Eigenaardige  geluiden,  en  wel : 

a) .  Bij  drukking  soms  een  knetterend  of  krakend  geluid , 

b.  v.  bij  verspreid  pis-  en  lucht-gezwel; 

b) .  Heldere  toon  bij  den  aanslag  der  zwelling,  b.  v.  bij 

het  lucht-gezwel ; 

c.  Subjectief  gevoel  van  klopping,  b.  v.  bij  eüer-gezwellen; 

d.  Pijn,  die  soms  ontbreekt,  b.  v.  bij  koude  etter-gew ellen, 
lucht-gezwel,  en 

e.  Plaatselijke  stoornis  in  de  verrigting  van  het  deel ,  waarin , 
of  in  wiens  nabijheid  de  zwelling  bestaat ; 

2).  Algemeen  ,  en  wel: 

a.  Prikkel -  en  ontsteking-koorts ,  soms  kwaadaardige  bloed- 
zenuw-koorts,  b.  v.  bij  opneming  van  pis  in  het  bloed; 

b.  Stoornissen  in  de  verrigting  van  het  spijskanaal,  gastri- 
cismus,  b.  v.  bij  melk-gez wellen,  pis-gezwellen,  en 

c.  Stoornissen  in  de  verrigting  der  hersenen,  b.  v.  bij  me- 
tastatische  etter-gezwellen. 

I 

§  1016. 

De  gelegenheid-gevende  oorzaken  zijn: 

1) .  Organische,  b.  v,  ontsteking,  verzwering,  versterving,  be¬ 
lette  af-  en  uitscheidingen,  uitstorting  van  afgescheidene  stoffen  of 
van  bloed  op  plaatsen,  waar  dit  niet  behoort,  vooral  in  het  cel¬ 
weefsel; 

2) .  Dijnamische ,  b.  v.  gemoedsaandoeningen; 

3) .  Mechanische,  zoowel  in-  als  uitwendige,  b.  v.  sluiting  van 
aderen  door  vergroeijing  of  vernaauwing  der  wanden,  door  stee¬ 
nen,  door  drukking,  verwonding ,  verscheuring,  enz. 
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§  1017. 

De  uitgangen  en  gevolgen  dezer  gezwellen  zijn: 

1) .  Genezing; 

2) .  Ontsteking,  vooral  bij  uitstorting  van  stoffen  op  plaatsen, 

waar  dit  niet  behoort; 

3) .  Verzwering  ,  b.  v.  bij  speeksel-gezwel  ; 

4) .  Pijpzweervorming; 

5) .  Ontlasting  van  de  aangezamelde  stoffen  ; 

6) .  Verzakking  der  aangezamelde  stoffen,  vooral  bij  etter-  en  pis- 
gezwellen; 

7) .  Opneming  dezer  aangezamelde  stoffen  in  het  bloed  en  kwaad¬ 
aardige  ziekten  ten  gevolge  van  dien,  b.  v.  pis-typhus; 

8) .  Uitputting  (hectische  koorts),  vooral  bij  etter-gezwellen; 

9) .  Versterving,  vooral  bij  pis-gezwellen  ,  en 
10).  Algemeene  dood. 


3°.  VERNAAOWINGEN. 

§  1018. 

Men  verslaat  door  vernaauwing,  in  het  algemeen,  eene  vermin¬ 
dering  van  de  ruimte  van  eenige  holte,  kanaal  of  opening. 

De  gehpele  vernaauwing  van  eenige  ruimte  ,  holte,  kanaal  of 
opening  wordt  sluiting  (atresia)  genaamd. 

De  vernaauwing  met  beklemming  van  deelen  in  eene  holte,  ka¬ 
naal,  of  opening  wordt  toesnoering  (sphinxis),  de  vernaauwing  van 
inwendige  kanalen,  vooral  de  bloedvaten,  wordt  emphraxis  genaamd. 

§  1019. 

De  vernaauwingen  kunnen  verdeeld  worden: 

1).  Naar  haren  aard: 

a.  In  organische  *,  ten  gevolge  van  veranderingen  in  de  be¬ 
werktuiging  der  wanden  der  holten,  kanalen  of  openingen, 
b.  v.  bij  ontsteking,  uitzweeting  en  overgang  van  de  strem- 
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bare  stof  (plasma)  in  bewerktuiging,  verzwering,  likteeken- 
vorming,  verharding,  verbeening,  voortbrengselen  van  zieke- 
1  ijken  groei ; 

b.  In  dynamische ,  ten  gevolge  van  krampachtige  zamentrek- 
king  van  de  sluitspieren  en  spiervezelen,  in  de  wanden  der 
holten,  kanalen  of  openingen  aanwezig; 

c.  In  mechanische ,  door  drukking  op  de  wanden  van  eenige 
holte ,  kanaal  of  opening ,  zoowel  door  in-  als  uitwendige 
werktuiglijke  oorzaken  en  door  reglstreeksche  vermindering 
of  sluiting  van  de  ruimte  door  vreemde  ligchamen ; 


a.  In  aangeborene ,  en 

b.  In  later  verkregene ; 


3).  Naar  haren  vorm: 

a.  In  plekvormige ; 

b.  In  langwerpige ; 

c.  In  ringvormige; 

d.  In  half -ringvormige ; 

e.  In  klapvliesvormige ,  en 

f.  In  korrelvormige  vernaauwingen. 


§  1020. 

De  voorbeschikt-makende  oorzaken  tot  vernaauwin- 
•  • 

gen  zijn : 

1) .  Het  mannelijke  geslacht,  vooral  voor  aars-,  pisweg-  en  voor- 
huids-vernaauwingen ; 

2) .  Het  vrouwelijke  geslacht,  vooral  voor  endeldarm-vernaau- 
wingen  ; 

3) .  De  jeugdige  leeftijd,  voor  voorhuid-vernaauwingen ; 

4) .  De  gevorderde  leeftijd,  voor  endeldarm- vernaauwingen ; 

5) .  Aangeborene  toestanden,  b.  v.  eene  lange  voorhuid; 

6) .  Buik-volbloedigheid,  voor  aars- vernaauwingen,  en 

7) .  Venerische  en  jichtaardige  cachexie,  voor  slok-  en  endel¬ 
darm- vernaauwingen. 
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§  1021. 

De  gelegen heid-gevcnde  of  opwekkende  oorza¬ 
ken  zijn : 

1) .  Organisch ,  b.  v.  ontsteking  met  hare  uitgangen  en  gevol¬ 
gen,  vooral  slepende  ontsteking  ,  voortbrengselen  van  ziekclijken 

groei ; 

2) .  Dynamisch ,  b.v.  aandoeningen  van  bet  ruggemerg,  kramp, 
de  inwerking  van  koude,  enz.; 

3) .  Chemisch ,  b.  v.  de  inwerking  van  loogzouten  en  zamenge- 

drongene  zuren,  door  hare  gevolgen; 

4) .  Mechanisch ,  b.  v.  gezwellen  in  den  omtrek  van,  vreemde  hg- 
chamen  in  holten  of  kanalen,  en  alle  uitwendige  werktuiglijke  in¬ 
vloeden ,  die  eene  slepende  ontsteking  opwekken  en  onderhou¬ 
den,  b.  v.  misbruik  van  sterke  dranken,  zelfbevlekking,  onrein- 

beid,  enz. 

§  1022. 

* 

De  teekenen  der  vernaauwingen  zijn  plaatselijk  en  algemeen. 
Tot  de  plaatselijke  brengt  men  hoofdzakeiijk : 

1) .  Eene  onmiddellijk  of  middellijk  waarneembare  vernaauwmg, 
toesnoering  of  sluiting;  onmiddellijk  waarneembaar  door  bezigtiging 
of  betasting ,  middellijk  door  het  nemen  van  afgietsels  ; 

2) .  Dikwijls  eene  verharde  plaats  of  streng,  vooral  waarneem¬ 
baar  bij  pisweg-,  slokdarm-,  en  voorhuid-vernaauwing ; 

3) .  Plaatselijke  pijnen,  vooral  bij  het  volbrengen  der  verrigting, 
b.v.  de  slikking,  de  waterloozing,  de  drekloozing,  enz.; 

4) .  Stoornissen  in  de  verrigting  van  het  vernaauwde  kanaal  of 
de  opening  en  de  werktuigen ,  welke  er  mede  in  verband  staan, 
b.  v.  van  het  slikken,  de  drek-  en  pisloozing,  enz.; 

5) .  Een  eigenaardige  vorm ,  rigting  en  aard  der  stollen ,  die 
langs  de  kanalen  en  door  de  openingen  moeten  ontlast  worden. 

Tot  de  algemeenc  verschijnselen  brengt  men: 

1).  De  gevolgen  van  terugkaatsing  van  de  ziekelijke  zenuw- 


—  378 


werking,  als  :  koorts,  stuipen,  flaauwten,  stoornissen  in  de  spijs¬ 
vertering,  enz.; 

2) .  De  gevolgen  van  de  terughouding  van  stoffen ,  welke  had¬ 
den  moeten  ontlast  worden,  b.  v.  drekbraking,  pis-typhus,  enz.,  en 

3) .  De  gevolgen  van  den  onmogelijken  aanvoer  van  noodige 
stoffen,  b.  v.  uittering  en  de  dood. 

§  1025. 

De  uitgangen  en  gevolgen  kunnen  zijn: 

1) .  Genezing; 

2) .  Ontsteking  met  hare  uitgangen  en  gevolgen,  als:  verzwering 
ettervorming ,  vergroeijing  met  andere  deelen ,  doorboring  ,  pijp- 
zweren,  enz.; 

3) .  Ontaardingen  ; 

4) .  Uitzettingen  of  verwijdingen  vóór  of  achter  de  vernaauwing; 

5) .  Breuken  (herniae),  vooral  in  en  van  de  pisblaas; 

6) .  Uitzakkingen  van  den  endeldarm,  bij  pisvernaauwing ; 

7) .  Rigtingsverandering  van  kanalen,  en 

8) .  Plaatselijke  en  algemeene  dood. 

4o.  VERGROEIJINGEN. 

§  1024. 

Er  bestaat  eene  vergroeijing  (synechia),  wanneer  deelen,  door 
middel  van  eene  tusschengevoegde  bewerktuigde  stof,  op  eene  ab¬ 
normale  wijze  vereenigd  worden. 

Zij  wordt  verstijving  (ancylosis)  genaamd ,  zoo  zij  het  verlies 
van  de  bewegelijkheid  van  deelen  ten  gevolge  heeft. 

§  1025. 

De  vergroeiingen  kunnen  verdeeld  worden  : 

1).  Naar  haren  tijd  van  ontstaan: 

a.  In  anngeborene,  en 

b.  In  later  ontstane  vergrocijingen; 


T 
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2).  Naar  haren  graad  van  ontwikkeling: 

a.  In  volkomene ,  en 

b.  In  onvolkomene  vergroeijingen. 

§  1026. 

De  vergroeijmg  zelve  geschiedt  door  de  uitzweeting  van  slrem- 
bare  slof  (plasma)  uil  het  bloed ,  doorgaans  onder  verschijnselen 
van  ontsteking ;  welke  stol  in  bewerktuiging  overgaat  en  nu  de 
gescheidene  vlakten  vereenigt. 

De  verstijving ,  welke  bij  oude  lieden  wordt  waargenomen ,  ontstaat  dikwijls  ten  ge¬ 
volge  van  het  overwigt  aan  onbewerktuigde  bestanddeelen  in  bet  bloed  en  afzetting  dezer 
op  of  tusschen  de  weefsels,  vooral  rondom  de  gewrichten. 

§  1027. 

De  voorbeschikt-makende  oorzaken  tot  vergroeijingen  zijn: 

1) .  De  hooge  ouderdom; 

2) .  Sommige  beroepen,  b.  v.  dat  van  lastdrager  door  de  sterke 
wrijving  of  schuring  van  sommige  oppervlakten,  b.  v.  van  de  ge- 
wrichtsvlakten  der  onderste  ledematen; 

3) .  Eene  langdurige  rust  van  bewegelijke  deelen,  en 

4) .  Cachexiën  ,  vooral  de  klieraardige ,  jichtaardige ,  rheumati- 

sche,  enz. 

§  1028. 

De  gelegenheid-gevende  oorzaken  kunnen  zijn. 

1) .  Organisch  ,  b.  v.  ontsteking  met  al  hare  gevolgen  en  uit¬ 
gangen  ,  ontslekingaardige  overdragingen ; 

2) .  Mechanisch ,  b.  v.  kneuzing,  verwonding  van,  of  in  de  nabij¬ 
heid  van  gescheidene  deelen  of  vlakten,  waardoor  ontsteking  wordt 
opgewekt. 
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II.  AFWIJKINGEN  IN  DE  BETREKKELIJKE  LIGGING  DER  DEELEN. 

§  1029. 

De  afwijkingen  in  de  betrekkelijke  ligging  der  deelen  kunnen 
onderscheiden  worden  : 

1°.  In  eenvoudige ,  waarbij,  zonder  stoornissen  in  de  verrigting 
van  het  bloedvaat-  en  zenuwstelsel,  slechts  afwijking  in  de 

i 

betrekkelijke  ligging  der  deelen  bestaat  (physiconoses) ,  en 
2°.  In  samengestelde ,  waar,  bij  de  afwijkingen  in  de  ligging, 
zich  nog  afwijkingen  voegen  .in  de  verrigting  van  het  bloed¬ 
vaat-  en  zenuwstelsel,  (physico-haemato-neuronoses. 

1°.  EENVOUDIGE. 

§  1050. 

Tot  de  eenvoudige  afwijkingen  in  de  betrekkelijke  ligging  der 
deelen  brengt  men : 

1) .  De  ontwrichtingen  (luxationes  s.  exarthroses) ; 

2) .  De  ingewandsbreuken  (herniae  s.  cele)  ; 

3) .  De  uitzakkingen  (prolapsus  s.  ptosis) ; 

4) .  De  rigtings-v  er  ander  ingen  van  zachte  deelen  (loxiae),  en 

5) .  De  rigtings-veranderingen  van  harde  deelen ,  de  verkrom¬ 
mingen  (curvaturae  s.  campses). 
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1).  ONTWRICHTINGEN'. 

§  1051. 

Onder  ontwrichting  verstaat  men  dien  toestand,  bij  welken  de 
wederzijdsclie  betrekking  tusschen  de  gelede  gedeelten  der  beende¬ 
ren  geheel  of  gedeeltelijk  is  opgeheven. 

§  1052. 

Zij  kan  onderscheiden  worden : 

a.  Naar  de  oorzaken : 

a) .  In  ontwrichting ,  door  uitwendige  gewcldadigheid  (luxatio 

violenta) ; 

b) .  In  ontwrichting,  door  veranderingen  in  het  gewricht,  ten 

gevolge  van  ziekten  in  de  bewerktuigde  zamenstelling  van 
hetzelve,  van  zelve  plaats  grijpende  ontwrichting  (luxatio 
sponlanea)  ; 

c) .  In  ontwrichting ,  dóór  verslapping  of  verlamming  der  het  ge¬ 

wricht  bevestigende  banden  of  spieren  (luxatio  ex  atonia),  en 

d) .  In  ontwrichting,  door  onvolkomene  ontwikkeling  der  ge¬ 

wrichten  of  gewricht-ziekten  bij  de  vrucht,  aangeborene 
ontwrichting  (luxatio  congenita) ; 

b.  Naar  de  meerdere  of  mindere  volkomenheid: 

a) .  In  volkomene  ontwrichting  (luxatio  complela) ,  wanneer 

de  betrekking  tusschen  de  gelede  vlakten  der  beenderen 
geheel  is  opgeheven,  en 

b) .  In  onvolkomene  ontwrichting  (luxatio  incompleta) ,  wan¬ 

neer  deze  betrekking  slechts  voor  een  gedeelte  is  opgeheven; 

c.  Naar  de  oorsprongs-verhouding: 

a) .  In  oorspronkelijke  ontwrichting  (luxatio  primitiva),  wan¬ 

neer  het  beenhoofd  nog  de  plaats  inneemt,  in  welke  het 
door  het  ontwrichtende  geweld  gedreven  is,  en 

b) .  In  opvolgende  ontwrichting  (luxatio  conseculiva),  wanneer 

het  beenhoofd  door  de  zamentrekking  van  spieren  eene 
tweede  of  opvolgende  plaats  heeft  ingenomen; 
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d.  Naar  de  ri g l ing,  me t  be trc k king  t o t  h et  ge wr i cht : 

a) .  In  voorwaarlsche ; 

b) .  In  achlerwaartsche ; 

c) .  In  benedenwaartsche ,  en 

d) .  In  bovenwaartsche  ontwrichting. 

Deze  rigtings-afwijkingen  kunnen  onderling  zamengesteld  *ijn 9  b.  y.  voor-boven- 
waartsche  ontwrichting,  enz. 

e.  Naar  het  al  of  niet  zamengesteld  zijn: 

a) .  In  eenvoudige  (luxalio  simplex),  en 

b) .  In  samengestelde  ontwrichting  (luxatio  composita) ,  wan¬ 

neer  zij  met  andere  toestanden  ,  ook  door  het  ontwrich¬ 
tende  geweld  veroorzaakt ,  gepaard  gaat ; 

f.  Naar  den  tijd  van  duur: 

a) .  In  versche  (luxatio  recens),  en 

b) .  In  verouderde  ontwrichting  (luxatio  inveterata). 

§  1055. 

De  toestanden ,  welke  eene  ontwrichting  samen¬ 
gesteld  kunnen  maken ,  zijn: 

a) .  Èene  meer  dan  gewone  kneuzing ; 

b) .  Verscheuring  van  zenuwen,  vaten,  spieren,  pezen; 

c) .  Beenbreuken,  en  s 

d) .  Wonden. 

§  1054. 

De  tot  ontwrichting  voorbeschikl-makende  oorza* 
ken  zijn  : 

a.  Het  lymphatische  temperament; 

b.  De  middelbare  leeftijd; 

c.  Een  weinig  ontwikkeld,  flets  spierstelsel; 

d.  Het  ondiep  en  weinig  zamengesteld  zijn  der  gewrichten,  en 

e.  Verslapping  der  banden. 
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§  1055. 

Dc  gc  le  gc  n  h  c  i  d-g  e  v  e  n  d  e  oorzaken  zijn: 

a.  Volstrekt  uitwendig  geweld,  en  wel: 

a) .  Op  eene  registreeksche,  en 

b) .  Op  eene  niet  regtstreeksche  wijze  werkende  (par  conlre- 

coup),  en 

b.  Betrekkelijk  uitwendig  geweld . 

Onder  dc  inwerking  van  dezelfde  oorzaken  volgt  bij  kinderen  eerder  eene  afscheu¬ 
ring  der  beenderen ,  bij  grijsaards  eene  breuk  dezer  einden. 

§  1056. 

De  teek  en  en  zijn: 

a.  Veranderingen  in  den  vorm  van  het  gewricht  en  in  de  om¬ 
ringende  deelen. 

Alzoo  zal  men  eene  holle  en  een  beenhoofd  daar  ontmoeten, 
waar  deze  in  den  ongeschonden’  toestand  niet  gevonden  worden. 

b.  Spanning  van  eenige,  verslapping  van  andere,  lot  het  gewricht 
of  het  ontwrichte  been  behoorende  spieren; 

c.  Verlenging ,  verkorting  of  verdraaijing  van  het  ontwrichte 
deel; 

d.  Kraking  (pseudo-  crepitalio,  zeldzaam) ; 

e.  Meerdere  of  mindere  onbewegelijkheid  (zoowel  actief  als 

* 

passief)  in  ééne  of  in  meer  rigtingen; 
f)  Pijn  bij  >oging  tot  beweging. 

§  1057. 

.... 

De  uitgangen,  gevolgen  en  na-ziekten  zijn: 

a.  Herstelling  ; 

b.  Nablijvende ,  onvolkomene  beweging; 

c.  Nablijvende  misvorming  door  onvolkomene  of  geheel  mislukte 
herstelling  ; 

d.  Nablijvende  slapheid  des  gewrichts ,  waardoor  de  neiging  be¬ 
staat  tot  herhaling  der  ontwrichting; 
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e.  Ontsteking,  onmiddellijk  na  de  ontwrichting  (acute)  of  sle¬ 
pende  ,  met  al  hare  gevolgen  en  uitgangen; 

f .  Gewrichts -verstijving; 

g.  Hevige  zenuwtoevallen,  congestieve  verhoogde  prikkeling  van 
het  ruggemerg,  kaak-  en  stijfkramp,  en 

h.  Plotselinge  of  langzaam  intredende  dood;  plotseling,  vooral 
bij  ontwrichting  van  de  halswervelen,  langzaam  intredende,  als  ge¬ 
volg  van  de  na-ziektcn,  vooral  van  de  ontsteking,  (volgens  kerst). 

2).  INGEWANDS-BREÜKEN. 

§  1058. 

Eene  ingewands-breuk  is  eene  verplaatsing  van  ingewanden  uit 
derzelver  holten  in  het  algemeene  bind-weefsel. 

§  1059. 

Zij  bestaat: 

a.  Uit  den  breukzak ,  die  gevormd  wordt  door  het  uiltredcnd 
gedeelte  van  het  vlies,  dat  de  ingewandsholte  bekleedt;  (niet 
steeds  aanwezig). 

b.  Uit  de  in  den  breukzak  bevatte  deelen ,  welke  kunnen  zijn : 

a) .  Verschillende  ingewanden  ; 

b) .  Dikwijls  weivochl,  dat  zich  op  den  bodem  van  den  breuk¬ 

zak  ophoopt ,  en 

c) .  Zeldzaam  gazen. 

§  1040. 

Aan  den  breukzak  onderscheidt  men : 

a) .  De  opening ,  waardoor  hij  met  met  de  ingewands-holle  ge¬ 
meenschap  uitoefent; 

b) .  Den  hals  of  de  vernaauwing ,  onmiddellijk  onder  deze 

opening; 

c) .  Het  ligchaam  of  het  middeldeel ,  en 

d) .  Den  bodem . 
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§  1041. 

De  ingewands-breuken  verloonen  overeenkomst: 

a) .  Met  verzakking  of  verplaatsing  van  eenig  ingewand  binnen 
zijne  holte  (descensus) ; 

b) .  Met  uitzakking  (prolapsus); 

c) .  Met  zoogenaamde  valsche  breuk  (hernia  spuria  s.  pseudo- 
cele),  zijnde  eene  omschrevene  vet-opbooping  in  het’  bind-weefsel, 
achter  het  buikvlies  een  gezwel  vormende,  dat  zich  tusschen  de 
spieren  van  den  buikwand  eenen  weg  baant  en  zich  onder  de  huid 
als  eene  gedeeltelijk  terugbrengbare  uitpuiling  vertoont; 

d) .  Met  inwendige  breuken  (hernia  interna  s.  enterocele),  zijnde 
verplaatsing  van  eenig  ingewand  uil  de  eene  holte  in  de  andere 
of  in  bare  eigene  holte  ,  door  eene  nieuwe,  gevormde  opening,  en 

e) .  Met  ontsleking-zwelling  van  de  zaadstreng,  waardoor  vooral 
aanleiding  gegeven  wordt  tot  verwisseling  met  beklemde  liesbreuk. 

§  1042. 

De  ingewands-breuken  kunnen  verdeeld  worden  : 

O 

a .  Naar  de  1  i g c h a a m s -  s t r e k e n ,  en  wel : 

a) .  In  schedel-  of  her  s  en-br  euk  en  (craniocele  s.  ence- 

phalocele); 

b) .  In  borst -  of  l on cj-br enken  (thoracocele  s.  pneuma- 

tocele),  zeldzaam  voorkomende  ; 

c) .  In  buik -  en  bekken-br enken  (laparocele,  pelycocele); 

b.  Naar  de  openingen  en  de  plaatsen,  door  welke 
de  ingewanden  naar  buiten  treden,  en  wel: 

a).  In  navel-br  enken  (hernia  umbilicalis  s.  omphalocele), 
zijnde  uittreding  der  buiks-ingewanden  door  of  in  den  on- 
middellijken  omtrek  van  den  navel. 

Zij  worden  nog  onderscheiden  : 
aa.  In  navelring -breuk  en  (hernia  annuli  umbilicalis) ,  zijnde 
het  uittreden  van  buiks-ingewanden  door  den  navelring 
(gewoonlijk  aangeboren) ,  en 
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bh.  N  avelstreng-breuken  (hernia  funiculi  umbilicalis),  zijnde 
liet  terugblijven  van  buiks-ingewanden  in  de  navel¬ 
streng  (steeds  aangeboren); 

b) .  In  buik -breuken,  en  wel: 

aa.  In  eigenlijke  buik-breuken  (laparocele  s.  hernia  ventra- 
lis),  zijnde  uittreding  van  ingewanden ,  vóór  aan  den  buik- 
wand,  met  uitzondering  van  de  witte  lijn,  tusschen  de 

spier  vezelen  ; 

bb.  Witte  lijn-breuk  (hernia  lineae  albae  s.  meso- laparocele); 

cc.  Lenden-brcuk  (hernia  lumbalis  s.  osphyocele),  zeldzaam; 

c) .  In  lies-b reuken  (hernia  inguinalis  s.  bubonocele). 

Zij  worden  onderscheiden : 

aa.  In  uitwendige  of  langhalzige  lies-breuken  { hern.  mginn. 
exlerna) ,  wanneer  de  ingewanden  het  geheele  lieska¬ 
naal  doorloopen  en  door  den  uitwendigen  liesring  naar 
buiten  komen; 

bb.  In  inwendige  of  korthalzige  lies-breuken  (hernia  inguina¬ 
lis  interna) ,  wanneer  de  ingewanden  direct  door  den 
uitwendigen  liesring  naar  buiten  treden  (zeldzaam). 

cc.  In  lieswand-liesbreuken  (hernia  inguino-interstitidlis) , 
wanneer  de  ingewanden  door  den  inwendigen  liesring 
in  het  lieskanaal  treden  en  zich  nu  naar  achteren  of  naar 
boven  in  den  buikwand  plaatsen  en  daar  verblijven; 
d).  In  dij -breuken  (hernia  cruralis  s.  scelocele)  ,  zijnde 
het  naar  builen  treden  van  buiks-ingewanden  onder  den 
band  van  poupart. 

Zij  worden  onderscheiden: 

aa.  In  uitwendige  (hoogst  zeldzaam),  wanneer  de  uittreding 
aan  de  buitenzijde  der  dij-vaten  plaats  heeft ,  en 

bb.  In  inwendige,  wanneer  de  ingewanden  aan  de  binnen¬ 
zijde  van  de  dij-vaten  door  de  ruimte  uittreden,  welke 
hier  bestaat,  en  welke  begrensd  is  door  den  band  van 
poupart  van  boven  ,  den  band  van  gimbernat  aan  de 
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binnenzijde,  den  dwarsen  tak  van  hel  scliaambeen  van 
onder  en  de  dij-vaten  van  builen. 

Deze  inwendige  dij-breuken  worden  onderscheiden: 
aa).  In  oppervlakkige ,  wanneer  de  ingewanden  door  de 
opening  van  de  groote  moeder-ader,  in  de  dij-zwachtel 
aanwezig,  naar  builen  treden,  en  nu,  boven  aan  de 
dij,  onder  de  huid  komen  te  liggen,  en 
bb).  In  diep  gelegene ,  wanneer  de  ingewanden  slechts 
door  de  ruimte,  zoo  even  beschreven,  treden. 

Zoowel  bij  lies-  als  dij-breuken  kunnen  de  ingewanden  tot  in  den  balzak  dalen  en 
alsdan  de  balzak-brculi  (bernia  scrotalis  s.  orcbiocele)  vormen. 

e) .  Eirond  gat-breuk  (hernia  foraminis  ovalis  ,  hedrocele, 

zeldzaam); 

f) .  B  ilnaad-breuk  (hernia  perinaei ,  perinaeocele,  zeld¬ 

zaam); 

g) .  Zitbeens-insn  ij  ding -breuk  (hernia  ischiadica  s. 

ischiocele); 

h) .  Endeldarm-br  euk  (proclocele) ; 

i) .  Sc  he  e  de -br  euk  (hernia  vaginalis  s.  elylhrocele)  ; 
k).  Schaam-  br  euk  (hernia  labialis  s.  hebocheilocele); 

Van  welke  men  heeft: 
aa.  Voorste ,  en 

»  »  __ 

bb.  Achterste. 

c.  Naar  bet  ui  tg  e  tred  ene  ingewand: 

Zoo  heeft  men  (met  betrekking  tol  de  buik-  en  bekken-breuken):  • 

a) .  Net-breuken  (epiplocele) ; 

b) .  Da  rm-  breuken  (enlerocele); 

c) .  D  ar  m-net-br  euk  e  n  (enlero-epiplocele); 

d) .  Blaas-breuken ,  zeldzaam,  (urocyslocele) ; 

e) .  Maag-breuken ,  zeer  zeldzaam  (gastrocele); 
fj.  Milt-breuk  en ,  zeer  zeldzaam  (splenocele); 

g) .  Lev  er  -breuk  en  ,  zeer  zeldzaam  (hepalocele)  ; 

h)  .  ' B  a  ar  m  o  e d  e r  ~  b  r  e u  k  e  n  ,  zelfs  van  de  bezwangerde 

baarmoeder,  zeer  zeldzaam  (hyslcrocele), 
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Wanneer  slechts  een  wand  van  een’  darm  of  wel  een  darm-aanhangsel  (diverticulum) 
naar  buiten  getreden  is,  dan  draagt  zij  den  naam  van  LITTBE  sche  breuk. 

d.  Naar  den  tijd  van  ontstaan: 

a) .  In  aangek  o r ene  hr e uk  en  (hernia  congenita),  vooral 

navel-  en  lies-breuken  ;  de  laatste  vooral  bij  mannelijke 
voorwerpen  ,  doordat  de  ingewanden  den  bal,  bij  bet  ne¬ 
derdalen  in  den  balzak,  volgen  en  den  scbeederok  van 
den  bal  tot  breukzak  hebben,  en 

b) .  In  later  verkregene  (hernia  acquisita) ; 

e.  Naar  den  graad  van  ontwikkeling: 

a) .  In  v  o  Ik  om  ene  (hernia  complela),  en 

b) .  In  onvolkomene  breuk  (hernia  incomplela) ,  zoolang 

de  ingewanden  nog  niet  buiten  het  uittredings-kanaal  te 
voorschijn  treden; 

f.  Naar  haar  aantal,  en  wel: 

a) .  In  een  zijd  sche  (hernia  simplex  s.  unilateralis) ; 

b) .  In  tweezij d sche  (hernia  duplex  s.  bilateralis),  en 

c) .  In  veeltallige  breuk  (hernia  multiplex),  wanneer 

meer  breuken  aan  ée'ne  zijde  voorkomen. 

•  o,  Naar  den  toestand  van  terug brengbaarh eid , 

<D  •  u  u 

en  wel  : 

a) .  In  terug  brengbar  e  (hernia  reponibilis)  ,  en 

b) .  In  niet  ter  ugbr  engb  ar  e  breuk  (hernia  irreponibi- 

lis)  ,  veroorzaakt: 

aa.  Door  vergroeijing,  vergroeide  breuk  (hernia  accrela),  en 
bb.  Door  beklemming,  beklemde  breuk  (hernia  incarcerata). 

§  1045. 

De  ziekten,  welke  breuken  (lies-breuken)  v  er  wikke  ld  kunnen 
doen  zijn  ,  zijn: 

a.  Waterbreuk  (hydrocele)  ; 

b.  Aderbreuk  (varicocele) ; 

c.  Bloedbreuk  (haematocele),  en 

d.  Ziekten  van  den  bal. 
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§  1044. 

Dc  voorbeschikl-makende  oorzaken  tot  buik-  cn 
bekken-breuken  zijn  : 

a.  Een  te  ruim  of  te  zeer  vooroverhellend  bekken; 

b.  Te  ruime  opening  ter  doorlating  van  vaten,  zenuwen  en 

van  den  zaadstreng  ; 

c.  Verslapping  van  de  spieren  rondom  deze  opening,  veroorzaakt  : 

a) .  Door  eene  zittende  levenswijze ; 

b) .  Door  bijzondere  houding  (vooral  staande)  bij  sommige  be¬ 
roepen  ; 

c) .  Door  belangrijk  stofverlies,  als  zaad  ,  bloed,  enz.  ; 

d) .  Door  de  zwangerschap ; 

•  e).  Door  waterzucht,  en 

f).  Door  vermagering  na  vetzucht. 

,  Verslapping  in  de  lies-streek,  waardoor  zij  bij  bet  hoesten  meer  dan  gewoon  uitpuilt, 
stelt  in  de  meeste  gevallen  geene  voorbeschiktheid  tot  lies-breuken  daar. 

d.  Het  geslacht,  en  wel: 

ar).  Het  mannelijke  geslacht  tot  lies-breuken; 
b).  Het  vrouwelijke  geslacht  tot  dij-breuken. 

§  1045. 

Als  gelegen heid-gevende  oorzaak  kan  al  datgene  be¬ 
schouwd  worden,  wat  de  drukking  op  de  ingewanden  zoozeer 
vermeerdert,  dal  het  evenwigt  tusschen  drukking  en  weerstand 
wordt  opgeheven  ,  zoo  als : 

a.  Uitwendige  beleedigingen  op  den  buik  ; 

b.  Te  naauwe  kleeding; 

c.  Het  sterke  persen  der  ingewanden  bij  hoesten  ,  niezen  ,  bra¬ 
ken,  stoelgang,  kracht-inspanning,  enz.; 

d.  övervulling  der  darmen  met  spijzen,  gazen,  drekstoffen,  en 

e.  Snelle  schudding  der  ingewanden ,  b.  v.  bij  het  paardrijden, 
springen  cn  andere  inspanningen. 
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§  1046. 

De  leekenen  van  ingewands-breuken  in  het  algemeen  zijn: 

a.  Hevige  pijn  ,  bij  plotseling  ontslaande  breuk ,  laler  eèn  on¬ 
aangenaam  gevoel  van  spanning  en  van  drukking  op  zeker 
punt  en,  bij  groote  onbewegelijke  breuken,  eene  algemeen 
onaangename  ontwaring,  gebrek  aan  eellust,  buikpijnen,  enz.; 

b.  Eene  ronde  of  langwerpige ,  zachte ,  veerkrachtige  of  meer 
vaste  zwelling  op  zeker  punt ,  welke  zwelling  soms  plotse¬ 
ling  ontslaat  en  bij  hoesten  ,  niezen  en  krachtsinspanningen 
toeneemt. 

Den  grootsten  omvang  verkrijgen,  bij  mannen,  de  lies-breuken  ,  bij  vrouwen,  de  navel¬ 
breuken  ;  het  kleinst  blijven  de  breuken  van  het  eironde  gat,  terwijl  bij  darmwand-en 
llTTRE’sche  breuken  de  zwelling  ter  naauwernood  te  bespeuren  is. 

c.  Het  verdwijnen  van  de  zwelling  bij  geringe  drukking  en  Eij 
ligging  op  den  rug. 

Onbewegelijke  breuken  verdwijnen  niet.  Het  verdwijnen  van  de  zwelling  kan  eenigem 
tijd  aanhouden,  en  de  breuk  alzoo  verscholen  blijven,  zoodat  men  zelfs  aan  haar 
bestaan  zoude  twijfelen.  Na  korteren  of  langeren  tijd  komt  zij  evenwel  weder  te 
voorschijn. 

d.  Een  gevoel,  alsof  de  wind  door  de  plaats,  waar  de  breuk 
zich  bevindt,  binnen  het  ligchaam  dringt,  wanneer  het  voor¬ 
werp,  ontbloot,  aan  togt  wordt  blootgesteld,  en 

e.  Eene  meer  of  minder  duidelijk  waarneembare  opening,  waar¬ 
door  de  ingewanden  uittreden. 

§  1047. 

De  uitgangen  en  gevolgen  der  ingewands-breuken  kun¬ 
nen  zijn  : 

a.  Herstelling ,  en  wel: 

a) .  Tijdelijk  (palliatief),  door  aanhoudende  drukking  op  de 

opening  of  het  kanaal  ,  waardoor  de  ingewanden  waren 
uitgetreden,  en 

b) .  Volkomen  of  duurzaam  (radicaal),  door  sluiting  van  het 

kanaal  of  de  opening  door  een  organisch  proces. 
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1).  Vergroe  ij  ing; 

c.  Beklemming ; 

d.  P laalselij ke  doo  d; 

e.  Drek-pijpzweer  of  legennatuur  lij  ke 
.  f.  Al  gemeen  e  dood. 

3).  UITZAKKINGEN. 

§  1048. 

Door  uitzakking  verstaat  men  eene  plaatsverandering  van  inge¬ 
wanden,  waarbij  deze  door  natuurlijke  openingen  naar  buiten  tre¬ 
den  en  nu  met  de  buitenwereld  in  onmiddellijke  aanraking  staan. 

§  1049. 

De  uitzakkingen  kunnen  verdeeld  worden  : 

a.  Naar  haren  vorm: 

a) .  In  uitzakking  met  natuurlijken  stand  der  uitgezakte  dee- 

len  (prolapsus  sine  inversione) ; 

b) .  In  uitzakking  met  omkeering  (prolapsus  cum  inversione),  en 

c) .  In  uitzakking  met  inschuiving  (prolapsus  cum  invaginalione); 

b.  Naar  haren  graad  van  ontwikkeling: 

a) .  In  volkomene ,  wanneer  het  geheele  werktuig  uilgezakt 

is,  en 

b) .  In  onvolkomene  uitzakking,  wanneer  het  werktuig  slechts 

voor  een.  gedeelte  uitgezakt  is; 

c.  Naar  hare  oorzaken: 

a) .  In  organische ,  b.  v.  bij  veranderingen  in  het  weefsel 

zelve  der  uitgezakte  werktuigen,  bij  verwijding  der  ope¬ 
ningen,  waardoor  de  ingewanden  verzakken  kunnen  ; 

b) .  In  dynamische,  b.  v.  bij  verlamming  van  sluitspieren  van 

openingen,  en 

c) .  In  mechanische  uitzakking ,  b.  v.  bij  drukking  op  inge¬ 

wanden  in  de  rigting  van  openingen. 

d.  Naar  het  al  of  niet  zamcngesteld  zijn: 


aars ,  en 
(kerst). 
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a) .  In  eenvoudige ,  wanneer  slechts  e'e'n  ingewand  uitgezakt 

is,  en 

b) .  In  zamen  ge  stelde  uitzakkingen ,  wanneer  meer  ingewan¬ 

den  te  gelijker  tijd  uitgezakt  zijn ,  b.  v,  de  endeldarm 
en  de  baarmoeder; 

e.  Naar  het  uitgezakte  ingewand: 

a) .  In  endeldarm-uitzakking  (prolapsus  ani  s.  proctoptosis); 

b) .  In  scheede -uitzakking  (prolapsus  vaginae  s.  elythroptosis); 

c) .  In  baarmoeder -uitzakking  (prolapsus  uteri  s.  hysleroptosis); 

d) .  In  pis  blaas -uitzakking  (prolapsus  vesicae  urinariae  s.  uro- 

cystoplosis),  alleen  bij  vrouwen,  en 

e) .  In  tong-uitzakking  (prolapsus  linguae  s.  glossoptosis). 

§  1050. 

D  e  voorbe schik t -make  n de  oorzaken  lot  uitzakkingen 
verschillen  grootendeels  niet  van  die,  welke  tot  ingewands-breuken 
voorbeschikken. 

Meer  in  bet  bijzonder  zijn  zij  de  volgende : 

a.  De  kinderlijke  leeftijd  en  de  hooge  ouderdom ; 

b.  Het  vrouwelijke  geslacht  voor  pisblaas-  en  baarmoeder-uit- 
zakking  ; 

c.  Verlamming  van  sluitspieren  ; 

d.  Verwijding  of  verslapping  van  natuurlijke  openingen ; 

e.  Verslapping  van  banden; 

f.  Eene  ziekelijke  gesteldheid  van  werktuigen,  b.  v.  van  het 
slijmvlies  van  den  endeldarm  bij  dysenteria  tropica ,  bij  aan-* 
beijen  ,  enz. 

§  1051. 

Tot  de  gelegenheid-gevende  of  opwekkende  oor-* 
zaken  van  uitzakkingen  moet  men  brengen,  alles  wat  in  staat  is, 
om  eene  ingewands-breuk  op  te  wekken  (zie  §  1045);  daarenbo¬ 
ven  nog  : 

a.  Steenen  in  de  blaas  tot  endeldarm-uitzakking ; 
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b.  Eene  moeijelijke  verlossing,  en 

c.  Herhaalde  verlossingen  tot  baarmoeder-uilzakking. 

§  1052. 

De  teekenen  van  uitzakkingen  zijn  in  het  algemeen: 

a.  Eene  min  of  meer  groote,  weeke ,  roode,  peer-  of  bolvormige 
uitpuiling  uil  eene  der  natuurlijke  openingen  des  ligchaams; 

b.  In  liet  midden  dezer  uitpuiling  doorgaans  eene  opening,  waar¬ 
uit  de  in  het  ingewand  bevatte  stoffen  soms  uittreden ; 

c.  Terugbrengbaarheid  dezer  uitpuiling  in  de  natuurlijke  ope¬ 
ning  ,  en  het  weder  te  voorschijn  treden  derzelve,  zoodra  eene 
der  gelegenheid-gevende  oorzaken  inwerkt ; 

d.  Verschijnselen  van  plaatselijke  stoornis  in  de  verrigtingen , 
als  in  de  drekloozing,  de  pisloozing,  enz.; 

e.  Verschijnselen  van  medelijdende  stoornissen  in  de  verrigtin¬ 
gen  ,  als  braking,  flaauwte,  enz.,  en 

f.  Pijnen  op  de  plaats  van  de  uitzakking  zelve,  als  ook  op  af¬ 
gelegene  plaatsen ,  b.  v.  in  de  lendenen  bij  baarmoeder-uil¬ 
zakking. 

§  1055. 

De  uitgangen  en  gevolgen  kunnen  zijn : 

a.  Herstelling ,  en  wel: 

a) .  Tijdelijk  (palliatief),  door  de  aanwending  van  werktuigen, 

als:  moeder-  en  aars-stutten,  verbanden,  enz.,  en 

b) .  Duurzaam  (radicaal),  door  eene  heelkundige  kunstbewer¬ 

king ; 

b.  O  niste  king  met  hare  uitgangen  en  gevolgen; 

c.  O  ntaar  ding ,  b.  v.  kanker,  enz.,  en 

d.  De  dood.  (kerst.) 
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4).  RJGTING- VERANDERINGEN  VAN  ZACHTE  DEELEN. 

§  1054. 

Er  bestaat  rigting-verandering  van  zachte  deelen ,  wanneer  de 
ligging  en  rigting  dezer  deelen,  zonder  dat  zij  hunne  holte  of  streek 
verlaten  hebben,  of  door  toevallige  of  natuurlijke  openingen  naar 
buiten  getreden  zijn ,  veranderd  is. 

§  1055. 

$ 

Zij  kunnen  onderdeeld  worden:  . 

a.  Naar  de  wijze,  hoe  zij  plaats  hebben,  en  wel: 

a) .  Met  achterover  buiging  (opistholoxia)  ,  b.  v.  van  de  tong 

(opisthoglossoloxia) ,  enz.; 

b) .  Met  voor  over  buiging \  (emprostholoxia),  b.  v.  van  de  baar¬ 

moeder  (emprosthometroloxia); 

c) .  Met  zijdelingsche  afwijking  (pleurotholoxia)  ,  b.  v.  van 

de  spieren,  (pleurothomyoloxia),  enz.  ; 

d) .  Met  opstijging  (anoloxia),  b.  v.  van  de  baarmoeder  (ano- 

melroloxia); 

e) .  Met  neêrdaling  (catoloxia),  b.  v.  van  het  strotklepje, 

(catoepiglottoloxla),  en 

f ) .  Met  draaijing  (tropoloxia) ,  b.  v.  van  den  hals  van  de 

baarmoeder  (tropometroloxia)  ; 

b.  Naar  het  al  of  niet  zamengesteld  zijn:. 

a) ’„  ln  eenvoudige ,  en 

b) .  In  zamengeslelde  of  verwikkelde; 

c.  Naar  het  deel,  dat  van  rigting  veranderd  is: 

a) .  In  rigting -verandering  van  de  baarmoeder  (metroloxia); 

b) .  In  rigting-verandering  van  de  tong  (glossoloxia); 

c) .  ïn  rigting-verandering  van  hel  strotklepje  (epiglotto- 

loxia); 

d) .  In  rigting-verandering  van  spieren  (myoloxia),  en 

e) .  In  rigting-verandering  van  pezen  (tenoloxia.). 
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§  1056. 

De  oorzaken,  welke  tot  rigting-veranderingen  voorbeschikt 
maken,  zijn  hóoldzakelijk: 

a.  Zeer  jeugdige  leeftijd  vooral  voor  rigting-veranderingen  van 

de  tong;  •  ' 

b.  Aangeborene  of  verkregene  misvormingen  of  mis-slanden,  b.  v. 

van  liet  bekken ,  en 

c.  Verslapping  of  verlenging  van  banden  ,  b.  v.  van  de  breede 
baarmoeder-banden,  van  het  tong-toompje,  enz. 

§  1057. 

De  gelegenheid-gevende  oorzaken  kunnen  zijn: 

a.  Het  volbrengen  der  verrigling,  b.  v.  het  slikken,  het  diepen 
zwaar  ademhalen,  de  zwangerschap,* spier-zamentrekkingen,  en 

b.  Werktuiglijke  oorzaken,  hetzij*  door  uitwendig  geweld  of 
door  den  druk  van  gezwellen  of  gevulde  ingewanden,,  door  hevige 

persing,  enz. 

§  1058. 

De  voornaamste  teek  en  en  zijn: 

a.  Waarneembare  veranderde  stand  en  rigting  van  eenig  deel ; 

b.  Stoornis  in  de  verrigting  van  dit  deel ; 

c.  Stoornis  iu  de  verrigting  van  nabijgelegcne  deelen ,  door 
drukking ; 

d.  Door  medeiijdenschap  opgewekte  stoornissen  in  andere  werk¬ 
tuigen  ,  b.  v.  misselijkheid,  braking,  enz.  bij  rigting-veranderingen 

van  de  baarmoeder; 

e.  Gevoel  van  pijn  ,  en 

f).  Subjectief  gevoel  van  de  aanwezigheid  van  een  vreemd  lig- 
chaam. 
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§  1059. 

De  uitgangen  kunnen  zijn: 

a.  Herstelling,  en 

b.  De  dood  ,  soms  zeer  plotseling,  wanneer  belangrijke  verrig- 
tingen  gestoord  worden,  b.  v.  de  ademhaling. 

5).  VERKROMMINGEN. 

§  1060. 

Men  verstaat  onder  verkromming  eene  blijvende  afwijking  in  de 
rigting  van  enkele  beenderen  of  van  geheele  been-toestellen. 

§  1061. 

zij  kunnen  verdeeld  worden: 

a.  Naar  den  tijd  van  ontstaan: 

a) .  In  aangeborene ,  en 

b) .  In  verkregene. 

b.  Naar  de  zitplaats; 

a) .  In  die  van  het  ligchaam  der  beenderen; 

b) .  In  die  der  gewrichten ,  en 

c) .  In  die  van  het  ligchaam  der  beenderen  en  der  gewrichten; 

c.  Naar  de  oorzaken: 

a) .  In  verkromming  uit  slechte  gewoonte  (curvatura  habilualis); 

b) .  In  verkrommingen  uit  ziekten  der  spieren  (curvatura  mus- 

cularis); 

c) .  In  verkrommingen  uit  ziekten  van  het  beenstelsel  (curva¬ 

tura  ossea)  ,  en 

d) .  In  verkrommingen  ten  gevolge  van  kwaadsappigheid  (cur- 

vatura  cacheclica); 

d.  Naar  de  wijze  van  ontstaan: 

a) .  In  oorspronkelijke  (primaire),  en 

b) ,  In  opvolgende  verkromming  (secundaire). 
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§  1062. 

Dc  oorzaken,  welke  tot  liet  ontstaan  van  ver¬ 
krommingen  voorbeschikken,  zijn  : 

a.  Het  lijden  der  ouders  aan  verkrommingen  (overgeërfde  aanleg); 

b.  De  jeugdige  leeftijd  ; 

c.  Eene  zwakke  lichaamsgesteldheid  ,  en 

d.  Kwaadsappigheid. 

§  1065. 

De  gelegenh  eid-gevende  oorzaken  zijn: 

a.  Ziekten  van  de  vrucht  in  de  baarmoeder  (aangeborene  ver¬ 
kromming),  b.  v.  spierkramp; 

b.  Reeds  beslaande  verkromming,  tot  het  ontstaan  van  opvolgende 
(secundaire)  verkrommingen  van  andere  deelen  aanleiding  gevende; 

c.  Het  gewigt  des  ligchaams  ,  bij  weekheid  der  beenderen,  vooral 
in  de  Engelsche  ziekte,  en  in  de  jeugd,  bij  scheeven  stand,  het  slaan 
op  een  been  ,  enz.  ; 

d.  Slecht  herstelde  been-breuken  en  ontwrichtingen; 

e.  Ontsteking  der  gewrichten ,  vooral  bij  den  uitgang  in  uit¬ 
storting  ; 

f.  Ziek  el  ij  ke  zamentrekkingen  ,  of  verslapping  van  spieren  en 
banden  ,  b.  v.  ten  gevolge  van  stuipen  ,  verlamming,  enz.  ,  en 

g.  Het  uitsluitend  gebruik  maken  van  een  bepaald  stelsel  van 

spieren. 
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2°.  ZAMENGESTELDE. 

§  1064. 

-  Tot  de  zamengcslelde  afwijkingen  in  de  belrekkelijke  ligging  der 
deelen  brengt  men: 

1).  De  wonden  (vulnera  s.  traumata); 

.  2).  De  scheuren  of  onderhuidsche  wonden  (vulnera  subculanea 
s.  rhexis)  ,  en 

3).  De  been- breuken  (fraclurae  s.  agmata). 
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1).  WONDEN. 

§  1065. 

Eenc  wond  is  cene  versche,  door  werktuiglijke  oorzaken  le  weeg 
gebragte ,  onmiddellijk  met  de  buitenwereld  in  verband  slaande 
scheiding  der  deelen. 

§  1066. 

Zij  kunnen  ingedeeld  worden  : 

a.  Naar  de  verschillende  ligchaams- streken; 

b.  Naar  de  stelsels; 

c.  Naar  het  gevaar,  dat  zij  insluiten; 

a) .  Geringe  wonden  (vulnera  parva),  wanneer  zij  slechts 

oppervlakkig  zijn,  weinig  beduiden  en  er  slechts  aan  e'e'ne 
aanwijzing  behoeft  voldaan  te  worden ; 

b) .  Gewigtige  wonden  (vulnera  momentosa),  wanneer  zij 

niet  gering ,  maar  ook  niet  gevaarlijk  kunnen  genaamd 
worden  ; 

c) .  Gevaarlijke  wonden  (vulnera  periculosa) ,  wanneer 

het  leven  door  den  aard  der  kwetsing  in  gevaar  gebragt 
wordt,  en 

d) .  Doodelijke  wonden  (vulnera  lelhalia). 

aa.  Volstrekt  doodelijke  wonden  (vulnera  absolute  lethalia); 
bb.  Op  zich  zelve  doodelijke  wonden  (vulnera  per  se  le¬ 
thalia),  en 

cc.  Door  toeval  doodeüjke  wonden  (vulnera  per  accidens 
lethalia). 

(Zie  omtrent  de  beteekenis  §  158  tot  §  162). 

d.  Naar  den  aard  van  het  kwetsende  werktuig; 

a) .  Gesnedene  wonden  (vulnera  scalpla) ; 

b) .  Gehouwene  wonden  (vulnera  icta) ; 

c) .  Gestokene  wonden  (vulnera  punclala) ; 

d) .  Ge  schot  ene  wonden  (vulnera  sclopelaria) ; 
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e) .  Gekneusde  wonden  (vulnera  cöntusa); 

f) .  Gescheurde  wonden  (vulnera  lacerata),  en 

g) .  Vergiftigde  wonden  (vulnera  venenata); 

e.  Naar  de  verwikkeling: 

a) .  In  eenvoudige  wonden  (vulnera  simplicia),  en 

b) .  In  zamen  gestelde  wonden  (vulnera  composita)  , 

wanneer  er  nog  daarenboven  eene  beleediging  van  eenen 
anderen  aard  bestaat  ,  b.  v.  eene  beenbreuk  ; 

f.  Naar  de  verschillende  rigting  van  de  wond; 

g.  Naarmate  het  verwondende  ligchaam  al  dan  niet 
in  eene  holte  doordringt: 

a) .  Doordringende  wonden  (vulnera  penetrantia) ; 

b) .  Niet  doordringende  wonden  (vulnera  non  pene¬ 

trantia),  en 

h.  Naarmate  eene  wond  al  dan  niet  met  verlies  van 
zelfstandigheid  gepaard  gaat. 

§  1067. 

De  teekenen  van  wonden  zijn: 

a.  Plaalselijk : 

a) .  Vernietiging  in  den  zamenhang  der  deelen  (gaping  van  de 

wond-randen)  ; 

b) .  Bloeding  ; 

c) .  Uitstorting  van  andere,  zich  in  de  gewonde  deelen  bevin¬ 

dende  zelfstandigheden ; 

d) .  Pijnen  ,  en 

e) .  Later  verschijnselen  van  ontsteking. 

b.  Algemeen: 

Wondkoorts,  zich  met  de  ontsteking  instellende. 

§  1068.' 

Bijzondere  toevallen  zijn: 

a.  Flaauwle; 

b.  Stuipen  ;  * 
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c.  Wond-ijling  (delirium  traumaticum) ,  cd 

d.  Kaak-  en  stijf  kramp  (trismus  .et  tetanus). 

§  1069. 

De  gevolgen  en  uitgangen  zijn: 

a.  Genezing  zonder  achterblijvende  stoornis ; 

b.  Genezing  met  wanstaltigheid  en  belemmering  in  de  verrigting; 

c.  Wondroos; 

d.  Kwaadaardige  tusscbenpoozende  wondkoorts  met  etteraardige 
ader-ontsteking ; 

e.  Verhoogde  prikkeling  van  sommige  deelen,  vooral  van  het  rug- 
gemerg  door  bloedsaandrang,  de  vermoedelijke  oorzaak  van  kaak- 
en  st  ijf  kramp; 

f.  Ontsteking  van  andere  werktuigen; 

g.  Het  indringen  van  lucht  in  de  aderen,  en 

h.  De  dood,  door  de  verwonding  zelve  of  door  een  der  ge¬ 
volgen.  (kerst). 


2).  SCHEUREN  OF  ONDERBUIDSCHE  WONDEN. 

§  1070. 

Door  eene  scheur  of  onderhuidsche  wond  verstaat  men  de  ver¬ 
nietiging  van  den  zamenhang  der  zachte  deelen,  welke  min  of  meer 
diep  onder  de  huid  gelegen  zijn,  door  werktuiglijke,  oorzaken  te 
weeg  gebragt. 

§  1071. 

Zij  kunnen  ingedeeld  worden  : 

a.  Naar  de  weefsels  of  werktuigen; 

b.  Naar  de  meerdere  of  mindere  volkomenheid  van 
de  scheur,  en  wel : 

a) .  In  volkomene ,  en 

b) .  In  onvolkomene  scheur; 

c.  Naar  bet  al  of  niet  zamengesteld  zijn,  en  wel  : 

26 
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a)  In  eenvoudige ,  en 

Ij)  In  zamengestelde  scheur. 

§  1072.  • 

De  voorbeschikt-makende  oorzaken  zijn: 

a.  Broosheid  en  teederheid  van  eenig  weefsel  of  werktuig  ; 

b.  De  eigenaardige  ligging  van  deze  weefsels  of  werktuigen; 

c.  De  wijze  van  verbinding  met  andere  werktuigen ,  en 

d.  Een  hooge  graad  van  spanning,  op  het  oogenblik  van  de  in¬ 
werking  van  het  scheur-makend  geweld. 

§  1075. 

De  gel  eg  en  hei  d-g  e  ven  de  oorzaken  zijn: 

a .  Inwendige : 

a) .  Plotselinge  en  onverwachte  kracht-inspanning,  en 

b) .  Ophooping  van  vochten  of  andere  zelfstandigheden  in  hol¬ 

ten  of  kanalen,  en 

b.  Uitwendige  ,  b.  v.  werktuiglijke  uitrekking. 

§  1074. 

De  teekenen  van  scheuren  zijn: 

a.  Eene  suhjective  ontwaring ,  alsof  iets  scheurt  op  het  oogenblik 
der  beleediging  ; 

b.  Een  subjectief  eigenaardig  geluid  bij  het  scheuren,  vooral  bij 
spier-  en  pees-verscheuring ; 

c.  Vaneenwijking  der  deelen ,  ten  gevolge  waarvan  eene  spleet 
of  indrukking  ontstaat  ;  alleen  bij  oppervlakkige  scheuren  door 
den  onderzoeker  te  voelen  ; 

d.  Stoornis  in  de  verrigting  van  het  deel ; 

e.  Uitstorting  van  stoffen  bij  scheuring  van  holten  ol  kanalen, 
b.  v.  bloed  (inwendige  verbloeding),  pis,  maag-inhoud,  enz.; 

f.  Zwelling  van  verschillenden  aard;  van  de  spieren  bij  pees- en 
peesvlies-verscheuring,  bloed-gezwellen  bij  uitstorting  van  bloed,  pis- 
gezwellen  bij  uitstorting  van  pis,  enz.,  en 
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g.  Hevige  pijnen ,  vooral  bij  spier-  en  peesvlies-verscheuring. 

ê 

§  1075. 

De  uitgangen,  gevolgen  en  na-ziekten,  zijn: 

a.  Herstelling  ; 

b.  Ontsteking,  zelden  in  verettering,  enz.  overgaande ; 

c.  Blijvende,  moeijelijke  beweging,  bij  spier- verscheuring  ; 

d.  Zwakte  en  vermagering  van  het  deel,  bij  spier- verscheuring; 

e.  Gezwellen,  bl  oed-gez  wellen ,  pis-gezwellen  ,  enz.; 

f.  Pijpzweren,  pis-pijpzweer,  maag-pijpzweer,  enz.,  en 

g.  Plotselinge  dood,  bij  verscheuring  van  het  hart. 

3).  BEENBREUKEN. 

§  1076. 

Onder  beenbreuken  verstaat  men  de  vernietiging  in  den  zamen- 
hang  der  beenderen  of  der  verbeende  kraakbeenderen,  door  werk¬ 
tuiglijke  oorzaken  te  weeg  gebragt. 

Beenbreuken  kunnen  verwisseld  worden  met  het  afscheuren  der  gewrichtsuiteinden 
(diastasis  epiphysium) ,  bij  jeugdige  voorwerpen  Voorkomende. 

§  1077.  • 

Zij  worden  ingedeeld : 

a.  Naar  de  mindere  of  meerdere  za  mengesteldheid, 
en  wel: 

a) .  In  eenvoudige  breuk  (fractura  simplex),  wanneer  een  been 

slechts  op  ééne  plaats  gebroken  is  ; 

b) .  In  meervoudige  breuk  (fractura  multiplex),  wanneer  een 

been  op  meer  dan  eene  plaats  gebroken  is ,  of  twee  been¬ 
deren  van  hetzelfde  lid  gebroken  zijn; 

c) .  In  splinter-breuken  (fractura  comminutiva) ,  wanneer  een 

been  in  meer  kleine  stukken  gebroken  is,  en 

d) .  In  zamenge stelde  breuk  (fractura  complicata),  wanneer  er  le¬ 

vens  eene  andere  beleediging  van  het  gebrokene  deel  bestaal; 

2G  4 
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b.  Naar  de  rigting  en  den  vorm  der  breuk,  en  wel: 

a) .  In  dwarse  break  ‘(fractura  transversa) ; 

b) .  In  schuinsche  breuk  (fractura  obliqua),  welke,  wanneer  zij 

zeer  schuinsch  is ,  fluitbekvormige  (fraclure  en  bèc  de  flüle) 
genaamd  wordt ; 

c) .  In  langwerpige  breuk  (fractura  longitudinalis),  welke  hoofd¬ 

zakelijk  slechts  bij  geschotene  wonden  voorkomt,  en 

d) .  In  hoepel-breuk  (fractura  areuala),  waarbij  de  zamenhang 

van  eenig  been  slechts  gedeeltelijk  is  vernietigd,  terwijl  het 
overige  gedeelte  eenen  gebogen’  stand  heeft  aangenomen  of 
geknakt  is. 

Met  de  boepelbreuk  komt  meer  of  min  overeen  de  leenknakking  (infractio),  een 
toestand ,  waarbij  het  been  boekvormig  gebogen  is  ,  zonder  dat  er  vernietiging  in  den 
zamenhang  plaats  heeft. 

Hoepelbreuk  en  beenknakking  kunnen  slechts  bij  kinderen  voorkomen. 

§  1078. 

Dc  toestanden,  welke  eene  breuk  zamengeslcld  kun¬ 
nen  maken,  zijn: 

a.  Hevige  kneuzing; 

b.  Ontsteking; 

c.  Versterving,  ten  gevolge: 

a) .  Van  de  hevigheid  der  opvolgende  ontsteking,  en 

b) .  Van  de  hevige  schudding  en  vermorzeling  der  zachte  deden; 

d.  Ontwrichting  ,  en 

e.  Wonden,  ten  gevolge: 

a) .  Van  de  beleediging,  welke  ook  de  oorzaak  is  van  de  breuk,  en 

b) .  Van  het  naar  buiten  treden  der  breuk-stukken. 

§  1079. 

De  v oorbeschikt-makende  oorzaken  van  breuken  zijn: 

a.  De  hooge  ouderdom; 

b.  De  opvlakkige  ligging  der  beenderen,  vooral  aan  de  ledematen; 

c.  Kwaadsappigheid,  vooral  do  syphilitische,  scheurbuikige,  jicht» 
aardige  en  kankeraardige. 


§  1080. 

Dc  gelegen  heid -gevende  oorzaken  zijn: 

a.  Volstrekt  uitwendig  geweld,  als:  een  slag ,  val  of 
stoot  ,  en  wel  : 

a)  Op  eene  regtslreeksche  wijze  werkende  (direct) ,  wanneer 
de  breuk  ontstaal  daar,  waar  de  kracht  heeft  ingewerkt,  en 

b)  Op  eene  niet  regtstreelcsche  wijze  (indirect,  par  conlre- 
coup),  wanneer  de  kracht  zich  langs  een  been  of  eene  ge- 
heele  schakel  van  beenderen  voorlplant  ,  totdat  zij  ein¬ 
delijk  een  punt  ontmoet,  te  zwak,  om  weêrstand  te  bieden; 

b.  B etr eklc elij k  uitwendig  geweld ,  als  hevige  en  on¬ 
voorbereide  spierzamenlrekking ,  dikwijls  door  eenen  slag,  val 
of  stoot  opgewekt. 

Breuken  ten  gevolge  hiervan,  zijn  vooral  waargenomen  aan  de  knie-schijf,  het  hiel- 
been  en  het  elleboog-uitsteeksel. 

§  1081. 

De  teek  enen  zijn  : 

a.  Misvorming ,  hoofdzakelijk  door  de  afwijking  in  de  betrekke¬ 
lijke  ligging  der  deelen ,  door  de  verplaalsiug  der  beenstukken , 

meestal  van  het  onderste  of  hel  meest  van  het  hart  verwijderde 

•  / 

beenstuk  ; 

b.  Doorgaans  verkorting  van  het  deel,  vooral  bij  schuinsche  breu¬ 
ken,  en,  bij  name,  bij  die  van  het  dij-been  ; 

c.  Kraakgeluid  (crepitalio); 

d.  Gevoel  van  verdooving ; 

e.  Min  of  meer  hevige,  omschrevene  pijn,  die  bij  drukking  op  de 
plaats  van  de  breuk,  alsmede  bij  poging,  om  het  deel  te  bewegen, 
toeneemt,  en 

f.  Meestal  onvermogen  ,  om  het  deel  naar  willekeur  (actief)  te 
bewegen. 
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§  108°2. 

De  verplaatsing  der  breuk-s  tukken  wordt  bevorderd 
door  de  schuinsche  rigting  van  de  breuk  en  veroorzaakt: 

a.  Door  het  geweld,  waardoor  de  breuk  veroorzaakt  is ; 

b.  Door  den  val,  die  de  lijder  soms  doet,  en 

c.  Door  spier-zamentrekking  (gewoonlijk). 

§  1085. 

Deze  verplaatsing  kan  geschieden : 

a.  Naar  de  lengte  (dislocatio  ad  longitudinem); 

b.  Naar  de  as  (dislocatio  ad  axim) ; 

c.  Naar  den  omtrek  (dislocatio  ad  circumferentiam) ; 

d.  Naar  de  zijden  (dislocatio  ad  latera); 

e.  Naar  boven  (dislocatio  sursum),  vooral  voorkomende  : 

a) .  Bij  dwarse  breuk  van  de  knieschijf; 

b) .  Bij  dwarse  breuk  van  liet  el le hoog- uitsteeksel,  en 

c) .  Bij  dwarse  breuk  van  het  hiel-been. 

§  1084. 

De  gebreken,  die  na  been-breuken  kunnen  terugblij¬ 
ven,  zijn: 

a.  Stijfheid  van  het  gebrokene  lid  en  der  nabij  gelegene  ge¬ 
wrichten  ; 

b.  Zoogenaamde  almanak,  of  pijnen  in  het  lid,  dat  gebroken 
geweest  is,  vooral  bij  ongunstige  weêrsveranderingen  , 

c.  Kromme  stand ,  vooral  ontstaande  door  het  te  vroeg  bewe¬ 
gen  van  het  gebrokene  lid  ; 

d*  Te  overvloedige  en  onregelmatige  uitstorting  van  beenweer 
(callus),  waardoor  een  harde  knobbel  ontstaat,  die  de  bewe¬ 
ging  belemmert ,  en  soms  tot  verzwering  der  zachte  deelen 
aanleiding  kan  geven; 

e.  Verkorting,  welke  kan  zijn  primitief  of  opvolgend  (secun¬ 
dair). 
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f.  Breuk-gewricht ,  of  onvolkomene  en  beweegbare  vcrecniging 
der  breuk-slukkcn ,  veroorzaakt: 

a) .  Door  te  vroegtijdige  beweging; 

b) .  Door  niet  bekoorlijke  herstelling  der  breuksl ukken,  en 

c) .  Door  kwaadsappigheid. 


AANHANGSEL. 


DE  AANGEBORENE  GEBREKEN  (gENESIONOSEs)  . 

/ 


§  1085. 

Men  verstaat  door  een  aangeboren  gebrek  eene  afwijking  van 
den  normalen  levensvorm,  waarmede  een  voorwerp  ter  wereld  komt. 

§  1086. 

Omtrent  het  ontstaan  dezer  afwijkingen  heerscht  nog  zeer  veel 
duisters. 

Naar  alle  waarschijnlijkheid  ontstaan  zij : 

1°.  Door  afwijkingen  in  de  ontwikkeling  van  eenig  deel, 

2°.  Door  het  blijven  staan  van  eenig  deel  op  een  vroegeren  trap 

van  het  vrucht-leven ; 

3°.  Door  ziekten  van  de  vrucht,  en 

4°.  Door  eene  oorspronkelijke,  verkeerde,  nieuwe  vorming. 

§  1087. 

Tot  de  oorzaken,  welke  tot  deze  gebreken  voorbe- 
schikken,  heeft  men  gebragt: 

a.  Het  lijden  van  de  ouders  aan  aangeborene  gebreken; 

b.  Het  vrouwelijke  geslacht  (haller),  en 

c.  Te  jeugdigen  leeftijd  van  de  ouders. 
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§  1088. 

Dc  oorzaken,  welke  aanleiding  geven  tot  het  ont¬ 
staan  van  deze  aan  geborene  gebreken,  liggen  nog 
groolendeels  in  het  duister. 

Men  heeft  ze  onderscheiden  : 

1°.  In  die,  welke  reeds  op  het  oogenblik  der  bevruchting  in- 

wcrken,  en  brengt  dan  tot  dezelven  : 

7  o 

1) .  Algemeene  ziekle-toestanden  der  ouders,  b.  v.  algemeene 

verzwakking,  dronkenschap,  cachexiën,  vooral  venerische, 
jichtaardige,  knobbelaardige ; 

2) .  Plaatselijke  ziekte-toestanden  inde  voorltelings-werkluigen, 

b.  v.  ziekten  van  het  eitje,  van  de  eijerstokken,  de  baar¬ 
moeder,  slechte  gesteldheid  van  het  mannelijke  zaad,  enz.; 
2°.  In  die,  welke  gedurende  de  ontwikkeling  van  de  vrucht  in 
de  baarmoeder  zouden  inwerken  ,  tot  welken  men  gebragt  heeft : 

1) .  Psychische  invloeden,  gemoedsaandoeningen,  schrik,  vrees; 

2) .  Mechanische  invloeden,  welke  op  de  moeder  inwerken,  b.  v. 

een’  val,  een’  slag  of  stoot,  te  hevigen  bijslaap,  enz.,  en 

3) .  Ziekten,  welke  de  vrucht  zelfstandig  ondergaat  1). 

§  1089. 

Zij  kunnen  onderscheiden  worden : 

1°.  In  afwijkingen  in  den  vorm ,  in  de  grootte; 

2°.  In  afwijkingen  in  het  aantal; 

3°.  In  afwijkingen  in  den  ouderlingen  zamenhang ; 

4°.  In  afwijkingen  in  de  ligging ; 

5°.  In  afwijkingen  in  de  rigting ,  en 

6°.  In  afwijkingen,  het  gevolg  van  eene  verkeerde ,  nieuwe  vorming . 


1)  Zie  omtrent  dit  onderwerp:  w.  yrolik  ,  Handboek  dev  Ziektekundige  Ontleed ■ 
kunde ,  deel  I,  bladz.  339 — 357. 
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1°.  AFWIJKINGEN  IN  DEN  VORM,  IN  DE  GROOTTE. 

§  1090. 

Tot  de  afwijkingen  in  den  vorm,  in  de  grootte,  kan  men  brengen: 

1) .  De  bovenmatige  ontwikkeling  (hypergenesia),  en 

2) .  De  gebrekkige  ontwikkeling  (agenesia). 

§  1091. 

t  <  ■  *  | . 

1) .  De  aangeborene  gebreken  door  bovenmatige  ontwikkeling 
komen  zeldzaam  zuiver  voor,  alleen  heeft  men  dezelven  aan  de  tong 
waargenomen  (macroglossa). 

Gedurende  het  baarmoederlijke  leven  heeft  tot  vorming  dezer  ge¬ 
breken  hetzelfde  plaats ,  wat  bij  de  overvoeding  der  vaste  deelen 
in  het  builen- baarmoederlijke  leven  wordt  waargenomen. 

§  1092. 

•  r,  i 

2) .  Wanneer ,  zonder  verandering  in  weefsel ,  de  normale  om¬ 
vang  of  ontwikkeling  van  eenig  deel  te  gering  is,  dan  noemt  men 
dit  gebrek  agenesia. 

De  deelen,  door  dit  gebrek  aangedaan,  vertoonen  dan  in  het  klein 
(in  miniatuur)  eene  normale  zamenstelling. 

Dit  gebrek  kan  zoowel  in  enkele  deelen  als  in  geheele  ledematen 
voorkomen,  en  wordt  veroorzaakt  door  het  op  eene  bepaalde  hoogte 
blijven  staken  van  den  groei  (zie  §  928). 

2°.  AFWIJKINGEN  IN  HET  AANTAL. 

§  1095. 

* 

Tot  de  afwijkingen  in  het  aantal  behooren : 

1) .  Het  bestaan  van  een  bovenmatig  aantal  (polygenesia) ,  en 

2) .  Het  bestaan  van  een  te  gering  aantal  deelen  (oligogenesia). 


—  411  — 


§  1094. 

1) .  Het  aanwezig  zijn  van  een  te  groot  aantal  deelen  of  de 
overtolligheid  berust  niet  op  eene  stoornis  in  ontwikkeling,  maar 
wel  op  eene  van  den  regel  afwijkende,  oorspronkelijke  vorming. 

Tot  dezelve  kan  men  ook  brengen  de  ontwikkeling  van  eene 
kiem  in  écne  andere  kiem  (intrafoelalio  s.  foetus  in  foetu). 

De  splijtingen  ,  hoofdzakelijk  op  de  middellijn  des  ligchaams  ,  waardoor  de  deelen  in 
een  dubbel  aantal  aanwezig  schijnen  ,  b.  v.  splijting  van  den  neus  ,  van  den  balzak 
enz.  moeten  niet  tot  deze  soort  van  gebreken  gebragt  worden. 

§  1095. 

2) .  De  aanwezigheid  van  een  te  gering  aantal  deelen  berust  op 
dezelfde  oorzaken  als  de  overtolligheid. 

Ook  dit  gebrek  kan  in  enkele  deelen  en  in  geheele  ledematen 
voorkomen,  b.  v.  afwezigheid  van  het  oog  (anopthalmia)  bij  gebrek¬ 
kige  ontwikkeling  der  hersenen,  gemis  van  ledematen  ,  enz. 

In  sommige  gevallen  is  dit  te  gering  aantal  slechts  schijnbaar  en  wordt  door  terug¬ 
houding,  onzigtbaar  zijn  of  vergroeijing  van  deelen  veroorzaakt. 

B°.  AFWIJKINGEN  IN  DEN  ONDERLINGEN  ZAMENHANG. 

§  1096. 

Tot  deze  afwijkingen  kan  men  brengen : 

1) .  De  gapingen  (hiatus  s.  chasmala); 

2) .  De  vergroeijingen  (synechiae) ,  en 

3) .  De  sluitingen  (atresiae). 

§  1097. 

1).  De  gapingen  berusten  hoofdzakelijk  op  het  niet  naar  behoo- 
ren  zich  vereenigen  van  deelen,  welke  in  de  vroegste  binnen-baar- 
mocderlijke  levens-tijdperken  normaal  gescheiden  zijn. 

Zij  komen  vooral  op  de  middellijn  des  ligchaams  voor. 

Tot  deze  gapingen  zoude  men  ook  kunnen  brengen  spleten,  hier 
en  daar  in  het  ligchaam  voorkomende ,  welke  niet  van  eene  ge- 
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brekkige  vereeniging  van  normaal  gescheidene  deelen ,  maar  wel 
waarschijnlijk  door  eene  ziekte  van  de  vrucht  binnen  de  baarmoe¬ 
der  veroorzaakt  zijn,  b.  v.  de  aangeborene  hals-pijpzweer  (fistula  colli 
congenita),  enz. 

§  1098. 

2) .  Vergroeijing  van  naast  elkander  gelegene  deelen  wordt 
synechia  genaamd  (zie  §  1024). 

Zij  ontstaat  deels  door  gestoorde  ontwikkeling,  deels  door  oor¬ 
spronkelijke  ziekelijke  vorming,  deels  door  beide  oorzaken  vereenigd. 

Doorgaans  gaat  zij  met  minder- voeding  der  deelen  gepaard. 

Men  neemt  deze  vergroeijingen  waar,  hoofdzakelijk  aan  de  oog¬ 
leden  (met  hel  oog),  aan  de  tong  (met  de  omringende  deelen),  aan 
de  vingers  en  leenen  (onderling),  aan  de  voorhuid  (met  het  roede- 
hoofd),  enz. 

§  1099. 

3) .  Er  bestaat  eene  sluiting  (atresia),  wanneer  eene  normale  ope- 
ning  des  ligchaams  gesloten  is  (zie  §  1018). 

Zij  gaan  zeer  dikwijls  met  gebrekkige  ontwikkeling,  of  minder- 
voeding  van  het  werktuig,  waarmede  de  opening  in  verband  staat, 

Zij  is  doorgaans  het  gevolg  van  eene  oorspronkelijke ,  zieke- 
1‘jke  vorming,  slechts  zelden  van  gestoorde  ontwikkeling. 

Men  neemt  dezelve  waar  aan  de  oogleden,  de  neusopeningen,  de 
ooren,  den  mond ,  den  aars  ,  de  voorhuid  ,  de  opening  van  den 
pisweg,  de  schaam-spleel  en  den  baarmoeder-mond. 

4°.  AFWIJKINGEN  IN  DE  LIGGING. 

§  1100. 

Tot  de  afwijkingen  in  de  ligging  (eclopiae)  moet  men  brengen 
al  die  afwijkingen,  waarbij  de  ligging  of  de  betrekking  der  dee¬ 
len,  bij  de  geboorte,  veranderd  is,  zooals  uitzakkingen,  breuken, 
ontwrichtingen  (dysarthroses  congenitae). 
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Sommigen  ontstaan  door  liet  Idijven  slaan  der  deelen  op  eerien 
lagcren,  of  vroegen  trap  van  ontwikkeling,  de  meesten  echter  zijn 
de  gevolgen  van  eene  oorspronkelijke  ,  ziekelijke  vorming. 

5°.  AFWIJKINGEN  IN  DE  RIGT ING. 

§  1101. 

De  aangeborene  verkrommingen  zijn  zeer  naauw  verwant  met 
de  aangeborene  ontwrichtingen. 

Zij  bestaan  in  veranderingen  in  den  stand ,  de  verbinding  en 
verrigting  der  ledematen  of  van  andere  beenachtige,  door  middel 
van  banden  vereenigde,  bewegelijke  deelen. 

Eene  oorspronkelijke,  ziekelijke  vorming  in  de  beenderen  is  ei 
soms,  doch  abnormale  spierwerking  meestal  de  oorzaak  van,  hetzij 
deze  spierwerking  eenzijdig,  hetzij  zij  krampachtig  zij. 

6o.  afwijkingen,  het  gevolg  van  verkeerde,  nieowe  vorming. 

§  1102. 

Tot  de  aangeborene  gebreken,  het  gevolg  van  verkeerde,  nieuwe 
vorming,  belmoren  alle  ziekelijke  voortbrengselen  ,  welke  gedurende 
het  binnen-baarmoederlijke  leven,  door  ontaarding  van  het  normale 
weefsel  of  door  oorspronkelijke ,  zelfstandige  ,  ziekelijke  vorming 

ontstaan. 

Tot  dezelven  belmoren,  onder  anderen,  de  aangeborene  beurs-  en 
vet-gezwellen,  aangeborene  veelvoeten  (polypen),  moedervlakken,  enz. 
(VON  AMMON,  w.  VROLIIl). 
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